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PRESENTACIÓN 
La «ingeniería genética», también llamada manipulación gené-
tica, no necesita presentación. Los medios de comunicación lo han 
hecho ya, gracias a las abundantes noticias que transmiten sobre 
sus aplicaciones y que la hacen muy conocida por el gran público. 
La posibilidad de cambiar una parte de la información hereditaria 
de los seres vivos incluye una potencialidad enorme, pues significa 
transformar las características biológicas de un organismo o de una 
especie. Si la física nuclear revolucionó las posibilidades técnicas de 
su época, la ingeniería genética tiene visos de renovar —incluso 
superar— aquel evento. Ciertamente, este extraordinario método 
de intervención sobre los genes plantea un campo amplísimo de 
investigación, donde actualmente se trata de concretar utilidades. 
El ADN recombinante fue descubierto por Paul Berg, de la 
Universidad de Standford (California), y le valió el Premio Nobel 
de 1980. Desde ese momento, diversas autoridades han evaluado 
esta aportación a la ciencia como el avance científico más impor-
tante de las últimas décadas del siglo. De hecho, gran parte de los 
presupuestos que las naciones con mayor desarrollo económico 
destinan para la investigación biomédica se centran en programas 
sobre estas técnicas. Basta conocer el caso de la empresa americana 
Genetechs para ver el gran impacto de la ingeniería genética en la 
economía actual: en seis meses vendió sus acciones por un valor 
de doscientos millones de dólares, y no había sacado hasta el mo-
mento ningún producto al mercado. 
Entre los primeros campos de aplicación se encuentra el mé-
dico, tanto en sus aspectos terapéutico como diagnóstico; el indus-
trial, especialmente la industria farmacológica; también la agricultu-
ra y la ganadería. Juan Pablo II en su discurso a la Pontificia 
Academia de las Ciencias, el 24-X-1982, decía: «cabe esperar que 
las nuevas técnicas de modificación del genoma, en casos particula-
res de enfermedades genéticas o cromosómicas, constituyan motivo 
de esperanza para una gran cantidad de personas golpeadas por 
aquellas enfermedades (...) La investigación en biología moderna 
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hace esperar que el traslado y la mutación de los genes puedan 
mejorar las condiciones de cuantos son afectados por enfermedades 
cromosómicas y puedan así sanar a los más pequeños y débiles en-
tre los seres humanos durante su vida intrauterina y en el periodo 
inmediato a su nacimiento. Deseo mencionar por último, junto a 
los pocos casos que he citado de experimentación biológica, las 
importantes ventajas que tienen su origen en el aumento de pro-
ductos alimenticios y de la formación de nuevas especies vegetales 
para beneficio de todos y especialmente de las poblaciones más ne-
cesitadas. Al terminar estas consideraciones mías, que os demues-
tran cuanto apruebo y apoyo vuestra investigación, reafirmo que 
todas ellas deben subordinarse a los principios y valores morales 
que respetan y realizan en su plenitud la dignidad del hombre». 
Las nuevas técnicas del hombre plantean cuestiones éticas 
con respecto a su utilización, especialmente cuando se utilizan so-
bre el hombre. Es lógico que el caso de la ingeniería genética sus-
cite mayores temores, pues la posibilidad de cambiar la naturaleza 
biológica de los seres creados aparece en un mundo como el ac-
tual, donde, por el cambio constante y la influencia de algunas fi-
losofías, puede peligrar la consideración del valor propio de la rea-
lidad, y por consiguiente de la dignidad del hombre. 
Si resulta válida la comparación con la energía nuclear, basta 
recordar las catástrofes de la historia reciente para considerar que 
los descubrimientos científicos y técnicos tienen siempre una com-
ponente moral que, si no se respeta, muchas veces trae consigo 
consecuencias incalculables para toda la humanidad 
También hay otro argumento más concreto que me ha lleva-
do a realizar este trabajo: la carestía de libros sobre la globalidad 
de los problemas éticos de la ingeniería genética, que pueden con-
siderarse solventes. De hecho no existe hasta el momento ningún 
estudio moral de estas características, y éste pretende ser un pri-
mer intento. Quizás por esta razón la tesis tiene una estructura 
peculiar que la distingue de otras publicaciones similares. 
Si bien ya se ha explicado el objetivo, que es analizar los 
problemas éticos consecuentes a la utilización de la ingeniería ge-
nética a la luz de la antropología cristiana, nos resta hacer la des-
cripción del método de investigación. En un primer paso se proce-
dió a una recopilación de bibliografía actual. Para esto se revisaron 
las principales revistas de teología de las que nos fueron especial-
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mente útiles Medicina e Morale, Concilium, Communio, Razón y 
Fe, La Civiltà Cattolica, Nouvelle Revue Théologique, Revue Théolo-
gique de Louvain, Melánges de Science Religeuse, Rivista di Teología 
Morale, Anthropotes y Ephemerides Theologicae Lovaniensis, entre 
otras. También fue de gran provecho la biblioteca del Departa-
mento de Bioética de la Universidad. Allí pude conseguir, junto a 
un sinfín de artículos de revistas especializadas, los últimos libros 
publicados sobre los problemas que se estudian aquí. 
La bibliografía existente analizaba aspectos parciales de las 
cuestiones éticas. Sólo había unos pocos intentos de afrontar un 
estudio detenido de la globalidad de la ingeniería genética que pu-
dieran servir para realizar unos juicios morales acertados. Los li-
bros que pretenden este fin son: Génetique et fecondità humaine, de 
H. Wattiaux (1986); La sfida dell'Ingegneria genetica, de C. Cirotto 
y S. Privitera (1985) y El desafio genético, de J .M. Moretti y O. 
de Dinechin (1985). Otros, que formarían un segundo grupo de li-
bros, han sido los protagonizados por la FIUC (Federación Interna-
cional de Universidades Católicas) con La vida humana: origen y de-
sarrollo (1989), y por la Universidad de Comillas, dirigido por J . 
Gafo, Fundamentación de la bioética y manipulación genética (1988). 
Esta es la razón por la que han sido citados repetidas veces estos 
trabajos. 
La tesis, de la que procede el resumen que aquí se presenta, 
se ha dividido en tres partes. En la primera se exponen las técni-
cas genéticas y sus posibilidades, se señalan algunas cuestiones éti-
cas que se plantean tanto en la investigación como en la aplica-
ción. Esta parte no es peculiar de este trabajo sino más bien algo 
común al resto de las publicaciones; de hecho, en el primer grupo 
de los libros citados aparece una exposición larga de los avances 
técnicos. Aunque esta parte no tiene propiamente relevancia mo-
ral, parece necesaria por dos motivos: en primer lugar para locali-
zar las cuestiones éticas donde se presentan; y en segundo lugar 
para llegar al científico con la autoridad de que se enjuicia algo 
que se conoce. Quizás por esta razón la primera parte de La Sfida 
dell'Ingegneria genetica está escrita por Cario Cirotto que es un in-
vestigador en genética. Igual ocurre en El desafío genético En nues-
tro caso, la parte técnica se ha reducido notablemente con respecto 
a otros libros, ya que se intenta resaltar más otros aspectos de ma-
yor importancia en el desarrollo moral. 
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En la segunda parte se ha incluido una breve fundamen-
tación de los principios necesarios para juzgar las cuestiones rela-
cionadas con la vida humana. Esta parte ha sido necesaria por mo-
tivos de clarificación y especialmente por el debate actual de estos 
principios en el seno de la teología moral católica. No se pre-
tende hacer una labor exhaustiva sobre la fundamentación moral 
sino manifestar la postura y las bases de los conceptos que se uti-
lizan en la tesis. Los puntos que se tocan durante esta parte son 
aquellos que, debido al consecuencialismo, han provocado el di-
senso del Magisterio. Aquí se ha utilizado como fuente principal 
los documentos magisteriales y en especial los del último pontifi-
cado. 
El primer capítulo es el fundamental desde el punto de vista 
antropológico. Se pretende verificar que los conceptos sobre el 
hombre, su dignidad, su libertad y poder de dominio tienen que 
ser entendidos bien para edificar la ética. Una visión de la moral 
que entienda la racionalidad del obrar como una racionalidad téc-
nica, donde impera lo útil y lo eficaz, supone una destrucción de 
la propia moral. El obrar se convierte en producir, y la moral se 
cuantifica, es decir, se valora una acción de la persona como se 
puede valorar un puente o una casa. El consecuencialismo hace es-
to: niega la diferencia entre el logos ético y el logos técnico, lo 
que significa negar la moral como algo propio de la persona, que 
involucra a su totalidad. 
Pienso que otro factor, quizás la causa del anterior, que in-
fluye sobre manera en los argumentos éticos del consecuencialismo 
es la pérdida de la metafísica. Por eso el teleologismo que se predi-
ca, en principio bueno, queda desnaturalizado y no hay que con-
fundirlo con el teologismo aristotélico-tomista; se llegan a compa-
rar acciones y fines que en sí mismos están en diferente plano. Se 
produce de algún modo una nivelación de los objetos morales. El 
bienestar material se considera como el bienestar de la persona. La 
«calidad de vida» se entiende como «cantidad de vida», de modo 
utilitarista, aunque se lo decora con términos de otro nivel, como 
el amor o la felicidad. Esta visión de la ética choca con el proble-
ma del sufrimiento. El mismo dolor llama a replantearse una mo-
ral que pretende abolirlo y, sin embargo, lo aumenta porque quita 
al hombre los resortes de la esperanza. Aquí no cabe, ni tiene sen-
tido, la Cruz de Cristo. Esta falta de metafísica se hace patente en 
PRESENTACIÓN 9 3 
las argumentaciones morales, especialmente cuando se invocan los 
conflictos de valores o el mal menor consecuente a las acciones de 
doble efecto. 
También se ha incluido un capítulo sobre los principios mo-
rales en orden a la acción. La causa próxima fueron las argumenta-
ciones de algunos teólogos moralistas. Para resolver algunas de es-
tas cuestiones recurren a los principios de totalidad y del doble 
efecto, pero con unas conclusiones que llaman la atención a la 
conciencia moral: p.e. se declara la licitud del aborto terapéutico 
y eugenésico o las experimentaciones en fetos humanos; que aquí 
se utilizaran estos principios con unas conclusiones diferentes, pa-
recía exigir una explicación de estos principios. Lo mismo ocurría 
con el acto moral. 
En la tercera parte se analizan propiamente los problemas 
morales de la manipulación genética. Esta es la parte seleccionada 
para el excerptum, la más especifica de la tesis. Se han agrupado 
los problemas éticos en tres tipos. 
La distinción entre intervención terapéutica y creativa parece 
insuficiente para agrupar las cuestiones éticas. Además, la interven-
ción creativa o constructiva está en fase de experimentación. He 
distinguido por eso, entre la terapia, la diagnosis y la experimenta-
ción. 
Dentro de la terapia, divido los problemas en dos tipos: la 
intervención a nivel somático y la intervención sobre la línea ger-
minal humana. La consideración moral es diferente, por el peligro 
que supone la radicalidad de la intervención germinal, ya que se 
puede convertir en una intervención constructiva que afecte direc-
tamente a la intangibilidad de la vida humana, con el consiguiente 
menosprecio de su dignidad. 
La diagnosis trae a la luz la cuestión sobre el derecho o la 
licitud de conocer: qué, quién y cómo se puede conocer. En prin-
cipio, la diagnosis resulta lícita y es un paso obligado para la ac-
ción terapéutica. Pero, en algunos casos, por el objeto moral o las 
circunstancias se puede volver el juicio ético en negativo. Basta 
pensar en la utilización del diagnóstico prenatal como «control de 
calidad» de los nacimientos o en el análisis genético para dividir 
eugenésicamente a grupos de personas. 
La experimentación genética, resulta la parte más variada y 
compleja de dilucidar éticamente, pues el material de investigación 
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es muy diferente. Desde las declaraciones de Nuremberg y.Helsin-
ki se ha limitado cosiderablemente la posibilidad de experimentar 
con seres humanos. La mayor parte de las experimentaciones hu-
manas se realizan últimamente con fetos o embriones humanos, ya 
que estos no gozan de la misma protección legal que los adultos. 
La argumentación de que el embrión no es persona humana y por 
necesidad de la ciencia puede ser objeto de cualquier intervención 
no es éticamente sostenible en la actualidad. Esta es la razón por 
la que en la segunda parte dedicamos un capítulo para ver que los 
argumentos con que defienden algunos teólogos que el embrión no 
es persona, al menos desde la fecundación, son fácilmente rechaza-
bles. En las intervenciones sobre el embrión distinguimos entre fi-
nes terapéuticos y científicos, pues los juicios éticos son diferentes. 
Se analiza también aquí la experimentación creativa y la clonación, 
que tiende a instrumentalizar al hombre, como un bien utilitario 
más, degradando su dignidad, y que merece un juicio moral nega-
tivo. 
Los seres no humanos, aunque están al servicio del hombre, 
no están desprovistos de significado propio, pues son criaturas de 
Dios. El dominio correcto del hombre debe llevar a buscar esa 
cooperación del animal para el bien del hombre pero no para su 
abuso, que dañaría al propio hombre y al plan de la creación. 
También se observan los peligros de una utilización imprudente de 
la recombinación genética que, por error o voluntariamente, pro-
duzca nuevos gérmenes patógenos. 
En el fondo, se ha tratado de responder a la invitación de 
la Instrucción Donum vitae a todos «los teólogos y sobre todo a 
los moralistas, para que profundicen y hagan más accesible a los 
fieles las enseñanzas del Magisterio de la Iglesia, a la luz de una 
concepción antropológicamente correcta» (Donum vitae, Conclu-
sión). 
No puedo acabar esta presentación sin agradecer al Prof. 
Augusto Sarmiento, director de esta tesis, todos sus esfuerzos y 
atenciones durante el desarrollo del trabajo. Agradezco igualmente 
al Departamento de Bioética de esta Universidad el material ina-
preciable que me ha facilitado. 
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PROBLEMAS MORALES 
DE LA INGENIERÍA GENETICA 
I. EL PROBLEMA DE LA TERAPIA GENÉTICA 
1. Descripción y tipos de terapias genéticas 
El aspecto más interesante de la ingeniería genética está cons-
tituido por la posibilidad de encontrar una terapia que resuelva las 
enfermedades causadas por los defectos en los genes o en los cro-
mosomas. El objetivo de las diferentes formas de la terapéutica ge-
nética consiste en eliminar las anomalías del genoma humano que 
provocan enfermedades, sustituyendo un gen anómalo por un nue-
vo gen que se hace cargo de la función del anterior. Las anomalías 
genéticas se pueden clasificar en tres categorías: aberraciones cromo-
sómicas, como el mongolismo; afecciones hereditarias, como la he-
mofilia; y malformaciones congenitas, como la espina bífida1. En 
las intervenciones terapéuticas se pueden distinguir dos campos de 
aplicación: al primero se le puede llamar terapia genética somática, 
porque se modifican genes en células de un tejido o de un órgano. 
Los efectos de esta intervención se limitan al individuo tratado. El 
segundo campo es la terapia de la línea germinal, donde también 
se realiza un cambio de genes pero con la diferencia de que estas 
células transmiten la nueva información genética a la progenie. 
2. Terapia genética somática 
Hoy sabemos que una elevada proporción de la mortalidad 
infantil, en los países más desarrollados, se debe a una etiología ge-
nética. Las posibilidades de una terapia genética verdaderamente 
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eficaz aparecen por ahora muy escasas, ya que la técnica del ADN 
recombinante no se ha desarrollado hasta el punto de que se pue-
da controlar perfectamente los genes que pueden ser introducidos 
o corregidos, y este cambio permanezca2. Entre los inconvenien-
tes de la aplicación de la terapia génica se encuentran algunos pro-
blemas básicos —científicos y técnicos— que hasta ahora suponen 
un riesgo potencial tanto para los pacientes como para el personal 
de laboratorio 3. Transcribimos los que enuncia el informe al Par-
lamento Europeo sobre esta cuestión: 
«1. Hasta la fecha, no se puede controlar el material genético 
transferido, con alguna excepción, ni desde el punto de vista del 
lugar de inserción ni desde el de la duración de las generaciones 
celulares4. 
2. Para que la célula genéticamente modificada funcione im-
pecablemente desde el punto de vista biológico, habrá que procu-
rar que la expresión del gen transferido se integre fisiológicamente 
en los procesos de regulación celular. No puede excluirse la posibi-
lidad de que se produzcan alteraciones funcionales. 
3. Actualmente, se utilizan retrovirus como vectores. En al-
gunas especies, no obstante, los retrovirus producen tumores. No 
se puede excluir, por lo tanto, que los vectores retrovirales posean 
potencial oncógeno5. 
4. En una terapéutica genética somática realizada in vivo se 
debe asegurar, en cualquier caso, la especificidad del vector retrovi-
ral con respecto al tejido 6. Esta no se puede garantizar hasta la 
fecha de forma fiable. 
Estos problemas hablan todavía hoy en contra de los posi-
bles éxitos de la terapéutica genética somática. Si estos problemas 
se llegasen a resolver, las enfermedades hereditarias determinadas 
por un solo gen serían las primeras candidatas para una terapéutica 
genética somática realizada mediante transferencia genética»7. Las 
esperanzas de futuro están abiertas. 
El mismo documento europeo manifiesta: «La transferencia 
genética en células somáticas humanas es una forma de tratamiento 
básicamente defendible, lo cual supone una aportación adicional a 
la manipulación técnica, cada vez más amplia, de la naturaleza hu-
mana. La comprensión de este hecho no autoriza a rechazar por 
motivos éticos una nueva técnica que, en casos concretos, no pone 
en duda a la persona humana y contribuye a disminuir el sufrí-
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miento. La transferencia de genes a células somáticas humanas se 
dirige exclusivamente a la curación de lesiones determinadas genéti-
camente y se limita al individuo sometido a tratamiento. Para la 
transferencia de genes pueden ser válidos, por lo tanto, los mismos 
principios que para un trasplante de órganos, lo cual significa que 
son suficientes la información y el consentimiento de la persona 
afectada»8. 
Nadie podría poner en duda la licitud de la remoción de las 
causas patológicas sin poner en duda la rectitud de la medicina; y 
el hecho de que la causa se encuentre a nivel del gen no cambia 
la sustancia de la cuestión. Así opina un conocido moralista: «en 
la reflexión teológico-moral actual se abre camino la convicción de 
que una intervención en el código genético con finalidad estricta-
mente terapéutica es legítima. El paradigma original para resolver 
esas cuestiones morales es el de los trasplantes de órganos, contex-
to ya familiar en el razonamiento moral. La diferencia con la 
práctica del trasplante consiste solamente en el hecho de que se 
mueve en un plano molecular. Se puede, por consiguiente, invocar 
el clásico principio de totalidad, que declara lícita la intervención 
en un órgano, o función, con una finalidad netamente terapéutica, 
con tal de que se tengan fundadas esperanzas de un éxito que 
compense el riesgo asumido» 9. 
Sobre esto afirma Juan Pablo II: «Una intervención estricta-
mente terapéutica que se fije como objetivo la curación de diversas 
enfermedades, como las debidas a deficiencias cromosómicas, será, 
en principio, considerada como deseable, siempre que se tienda a 
la verdadera promoción del bienestar del hombre, sin dañar su in-
tegridad o deteriorar sus condiciones de vida. Tal intervención se 
sitúa, en efecto, en la lógica de la tradición moral cristiana» 1 0. 
La ética no posee un modelo axiológico específico en este 
campo, pero remite a los principios ya conocidos que presiden la 
aplicación de toda terapia, exigiendo una particular atención en la 
evaluación del riesgo presente en toda intervención de vanguardia. 
C. Grobstein y M. Flower, después de haber examinado toda la 
literatura al respecto, proponen las siguientes consideraciones: 
1) la terapia genética por ahora deberá ser limitada a las pa-
tologías que reducen drásticamente la calidad o la duración de la 
vida; 
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2) el intento clínico deberá llevarse a término sólo en 
ausencia de una terapia alternativa —por ejemplo, dietética— que 
dé suficientes garantías; 
3) el médico debe estar en grado de diagnosticar el defecto 
genético y de seguir el proceso controlando los síntomas; 
4) debe haber una previa y satisfactoria experimentación so-
bre animales; 
5) el protocolo debe hacerse de tal modo que aunque no se 
consiguiera el efecto terapéutico deseado, el resultado quedaría bajo 
control: no se deben permitir saltos en el vacío; 
6) finalmente, hace falta respetar todos los criterios éticos 
establecidos por la experimentación clínica 1 1. 
Se puede concluir que siendo el fin terapéutico algo lícito, 
conviene observar los medios y las aplicaciones (objeto y circuns-
tancias) para que se respete siempre la dignidad de la persona, y 
por esto es necesario tener en cuenta los criterios morales. «El rá-
pido desarrollo de los descubrimientos tecnológicos exige que el 
respeto de los criterios recordados sea todavía más urgente; la cien-
cia sin la conciencia no conduce sino a la ruina del hombre» 1 2 . 
Si se respetan las condiciones enunciadas antes, nos atrevemos a 
decir que es lícita la terapia genética 1 3. 
A este punto parece clara la doctrina de la Iglesia sobre la 
terapia genética. Se podría pensar que el dictamen moral en los ca-
sos concretos es fácil de realizar. J . Reiter se plantea: curar una 
enfermedad genética es bueno, pero, «¿qué es la enfermedad, la sa-
lud, las enfermedades genéticas, la salud genética? La meta de la te-
rapia es curar las enfermedades. Pero una adecuada definición de 
enfermedad es difícil, si no imposible, de encontrar. La enferme-
dad no es definible por sí misma. Es definida por el hombre y la 
sociedad y por eso depende de los cambios de ideas de la socie-
dad» 1 4 . En la misma publicación, este autor dice que el color de 
la piel podría incluirse entre los defectos genéticos ya que en algu-
nas sociedades existe la separación racial y esta característica su-
pondría para el individuo la alternativa de un cierto estado social 
de bienestar o la esclavitud1 5. 
Entramos en el mundo del relativismo moral, de la ética de 
los valores y de la moral social: aquí es imposible emitir un juicio 
moral estable, porque son los mismos conceptos los que cambian 
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aunque permanezcan los términos. La angustia vital y la incerteza 
moral son los resultados. No obstante parece claro que no nos en-
frentamos a un caso terapéutico: no es ése el objeto, pues no se 
pretende corregir una enfermedad del cuerpo sino una transforma-
ción de la persona, y esto no es lícito 1 6 . 
En este sentido de respeto al hombre se ha definido reciente-
mente el Parlamento Europeo con las resoluciones nn. 22 a 26, 
adoptadas el 16-111-1989: 
«22. Considera la transferencia genética en células somáticas 
humanas como una forma de tratamiento básicamente defendible 
siempre que se informe al afectado y que se recabe su consenti-
miento. 
23. Considera también como premisa el examen riguroso de 
los fundamentos científicos para dicha transferencia con el fin de 
averiguar si se hallan suficientemente desarrollados como para que 
se pueda responder de un intento de aplicar este tratamiento; que 
se trata, por tanto, de sopesar el beneficio y el riesgo. 
24. Expresa su deseo de que se elabore un catálogo de indica-
ciones, claro y jurídicamente reglamentado, sobre las posibles en-
fermedades a las que podrá aplicarse esta forma de terapéutica, ca-
tálogo que se revisará periódicamente conforme a los avances de 
la ciencia médica. 
25. Propugna que se reconsideren los conceptos de enferme-
dad y de tara genética para evitar el peligro de que se definan en 
términos médicos como enfermedades o taras hereditarias lo que 
no son sino simples desviaciones de la normalidad genética. 
26. Insiste en que la terapia genética se pueda llevar a cabo 
únicamente en centros reconocidos y por un personal cualifi-
cado» 1 7 . 
3. Terapia genética sobre la línea germinal humana 
El objetivo de las intervenciones de ingeniería genética en la 
línea germinal consiste en liberar a los descendientes de personas 
que sufren enfermedades hereditarias de las modificaciones genéti-
cas que han provocado dichas enfermedades. Obsérvese que el tra-
tamiento no beneficia a los progenitores enfermos sino a sus des-
cendientes. 
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Se pueden realizar tres tipos distintos de intervenciones: el 
primero se produciría en gametos femeninos o masculinos, en sus 
células precursoras (oogonias y espermatogenias) o en los órganos 
reproductores (ovarios y testículos); el segundo en el óvulo fecun-
dado (cigoto), y el tercero en células de la etapa embrionaria, 
cuando son totipotentes. 
En todas ellas, la reparación de los genes mira a evitar las 
anomalías en el nuevo organismo humano. Los resultados obteni-
dos hasta la fecha han demostrado que los problemas inherentes 
a las intervenciones en células somáticas no son diferentes a los 
que se advierten en las células germinales, pero además se añaden 
otros dos problemas técnicos: el primero es que solamente unos 
pocos óvulos fecundados sobreviven a la microinyección de 
ADN 1 8 . El segundo se debe a la mutación o la inhibición de 
funciones genéticas como consecuencia de la destrucción de la inte-
gridad de los genes. Esto produce secuelas no solamente para los 
tejidos individuales sino también para el conjunto del organismo. 
Por este motivo se pueden dar graves trastornos en el desarrollo 
embrionario, incluso de consecuencias letales 1 9. 
Las enfermedades hereditarias monogénicas son, también en 
este caso, las primeras candidatas para una terapéutica en la línea 
germinal. Con el desarrollo del proyecto «Genoma humano» y las 
técnicas de análisis genético, es de suponer que se conocerá con 
mayor seguridad la localización de las anomalías individuales y, 
por consiguiente, se ampliará la gama de posibles intervenciones 
en este sentido. 
Conviene resaltar de nuevo que la aplicación metódica de la 
terapéutica genética de la línea germinal es algo radical, pues pro-
pone una modificación en la información hereditaria que comienza 
desde los primeros estadios del ser humano. Se dirige directamente 
a cambiar los genes, no sólo al aspecto somático sino a la elimina-
ción de las causas que provocan las enfermedades, en lugar de tra-
tar los síntomas como hace la medicina actual. 
Con todo lo atractiva que resulta esta aplicación terapéutica, 
existen tres áreas que suscitan preocupación, tanto desde el punto 
de vista científico como ético. La primera se debe a que la terapia 
genética dirigida al plasma germinal humano requiere óvulos fe-
cundados o embriones en las primeras fases de la división celular 
para la experimentación con fines científicos20. Solamente así se 
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puede obtener información sobre el desarrollo y la expresión de 
los genes en los embriones humanos. Se trata, asimismo, de un re-
quisito indispensable para investigar las condiciones técnicas relati-
vas a las pruebas terapéuticas 2 1. 
La segunda área se debe a las posibilidades técnicas de esta 
terapia. De hecho resulta imposible determinar de forma perma-
nente qué es tratamiento y qué es prevención. Si nos basamos en 
la ética médica actual, es dudoso que la eliminación de una predis-
posición para una determinada enfermedad, por medio de la inge-
niería genética, sea todavía prevención. 
El tercer campo es consecuencia de que la investigación bási-
ca de la terapia germinal se encuentra en situación de proporcio-
nar, de forma cada vez más amplia, los requisitos para la construc-
ción de la información hereditaria humana (biotecnología creativa). 
De esta manera, la mejora de los genes humanos estaría simultá-
neamente en el origen de una nueva y creadora combinación de 
los mismos 2 2 . 
El problema ético fundamental de este tipo de intervenciones 
de la ingeniería genética reside en que éstas afectan no solamente 
a las personas tratadas sino también a las generaciones futuras. Se 
inventa, por así decir, una nueva línea hereditaria cuya combina-
ción no es una casualidad de la naturaleza sino la aplicación dirigi-
da de la técnica humana. 
En el Magisterio de Pío XII y de Juan XXIII se hace refe-
rencia a la licitud de las medidas eugenésicas, que usan medios líci-
tos. Algunos teólogos moralistas, con referencia a estas indicacio-
nes y en especial al discurso de Juan Pablo II a la Asociación Mé-
dica Mundial (29-X-1983), afirman la licitud de la intervención 
genética como remedio eugenésico. Valga el ejemplo que se trans-
cribe a continuación: «Advierto en particular a ese respecto que el 
Sumo Pontífice no hace diferencia entre intervención sobre células 
somáticas y sobre células germinales. Es obvio que la segunda clase 
de intervención —siempre con finalidad terapéutica— podrá tener 
consecuencias para las siguientes generaciones, aumentando, por 
ejemplo, la frecuencia de genes patógenos. Esto implica sin duda 
una llamada a la propia responsabilidad respecto a ellas. Existen en 
realidad muchos modos de condicionar el estado genético de las 
próximas generaciones que no deben tenerse por injustos, como la 
elección del cónyuge y las intervenciones quirúrgicas o terapéuticas 
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que permiten la supervivencia y la fertilidad de sujetos portadores 
de genes patógenos. Entre éstos podría incluirse también la terapia 
mediante corrección de la información genética de las células ger-
minales» 2 3 . Parece que podría incluirse como una medida de 
eugenismo negativo lícita, según estos autores. 
Para poder emitir un juicio ético sobre este nuevo y funda-
mental problema de la existencia humana, resulta útil distinguir, 
como hace Lów, entre argumentos pragmáticos y categóricos2 4. 
Los argumentos pragmáticos determinan el beneficio y el riesgo de 
una intervención determinada: las consecuencias y las manifestacio-
nes concomitantes a la acción humana, que son los elementos fun-
damentales para el consecuencialismo moral. Lógicamente, pueden 
llegar a resultados distintos en otras circunstancias. Sin embargo, 
los argumentos categóricos se refieren a la naturaleza de la inter-
vención misma: al objeto del acto. Son válidos en cualquier caso 
y no pueden ser anulados mediante la ponderación de ventajas e 
inconvenientes. Por esto, conviene establecer primero una lista de 
objeciones contra las intervenciones en la línea germinal humana 
por motivos pragmáticos. Después, los argumentos categóricos que 
hay que aducir contra esta técnica. 
Desde el punto de vista pragmático, existen sobre todo dos 
áreas problemáticas en contra de la terapia germinal: la primera es 
que desde una perspectiva actual no se puede defender esta actua-
ción porque son excesivos los riesgos para los pacientes afectados. 
Esta objeción se refuerza por el hecho de que, en muchos casos, 
sólo se puede realizar un control del éxito en las generaciones si-
guientes. No se podría justificar que, entre los numerosos óvulos 
tratados por los procedimientos de la ingeniería genética, solamen-
te se obtuviesen algunos individuos sanos 2 5 . Los defectos o erro-
res de construcción mecánica se pueden destruir, pero no se puede 
hacer lo mismo con la reconstrucción génica en el embrión o en 
las células germinales. 
La segunda área deriva de que esta terapia genética empezaría 
a utilizarse con las manifestaciones patológicas sobre las cuales ya 
existe consenso en la sociedad. Pero tan pronto como las técnicas 
y los fundamentos científicos correspondientes estuvieran dispues-
tos seguramente no se limitaría a estos campos de aplicación. Se 
«haría más fácil pasar del tratamiento de las enfermedades huma-
nas a la selección de seres humanos. En caso de características tales 
PROBLEMAS MORALES DE LA INGENIERÍA GENÉTICA 1 2 5 
como talla pequeña o tendencia a la depresión, no se puede esta-
blecer claramente cuándo se trata solamente de desviaciones dentro 
del espectro humano y cuándo se deben considerar éstas como en-
fermedades»26. Este problema demuestra que no es fácil diferen-
ciar una corrección justificada por, su carácter médico de una me-
jora eugénica o de carácter selectivo. 
Quizás el desarrollo técnico debilite, al menos en parte, los 
argumentos pragmáticos, o es posible que lo realice el legislador 
mediante un catálogo de indicaciones claro y estricto que supere 
los peligros eugenésicos de esta terapéutica. No obstante, los pro-
blemas éticos —y por consiguiente jurídicos— que estas técnicas 
ocasionan no quedarían solucionados de este modo, ya que las re-
flexiones de tipo pragmático no agotan el marco de los posibles 
argumentos contra la terapéutica germinal humana. Solamente los 
argumentos que se refieren a la propia intrinsicidad del objeto, o 
sea a su naturaleza misma, sirven de fundamento a las objeciones 
decisivas contra estas actuaciones de la terapia germinal. Los argu-
mentos categóricos ponen de manifiesto las grandes consecuencias 
que se ocasionan para la vida humana personal y social. 
En primer lugar, para poder llevar a cabo con eficacia la te-
rapéutica genética germinal en el hombre se requiere una experi-
mentación abundante con embriones humanos. Estos se cultivarían 
únicamente con fines científicos para luego ser destruidos durante 
o después de los mismos experimentos. De esta manera, la vida 
humana no tendría ninguna finalidad en sí sino que sería solamen-
te un medio o un material de experimentación en laboratorio 2 7. 
Un segundo efecto que afecta a toda la relación humana se 
podría expresar del siguiente modo. En su origen natural, todas las 
personas son iguales entre sí. Existe una igualdad radical entre los 
hombres, y esto constituye un principio esencial del ser humano. 
Sin embargo, el acto jurídico y político del reconocimiento de esta 
igualdad no tiene este alcance; se debe, en parte, a las teorías clási-
cas del contrato que fueron desarrolladas por Hobbes, Locke, 
Rousseau y Kant 2 8 . Si las personas tuvieran esta opción, en rela-
ción con su origen natural, equivaldría a un cambio en la vida so-
cial que hasta ahora no ha ocurrido. Podría darse una justificación 
natural para una desigual dignidad entre los hombres 2 9. 
En tercer lugar, los padres no pueden, de ninguna manera, 
regular el tipo de combinación de los genes en la dotación genéti-
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ca de sus hijos: este ámbito está fuera de su alcance y responsabili-
dad paternal. Un hijo no puede estar en «función» de los progeni-
tores. Este es el modo de garantizar que la persona no deba sus 
predisposiciones físicas o intelectuales al plan y voluntad de otros 
seres humanos: es decir, que se «cosifique». 
Desde su origen, existe en el hombre una individualidad 
—propia e irrepetible— que de algún modo se podría atribuir al 
azar natural, hasta ahora inevitable. Quizás por esta razón, se pue-
de ocasionar, en algunas circunstancias, grandes sufrimientos huma-
nos a la familia e incluso a la sociedad: más, si existe una ausencia 
del sentido cristiano del dolor que impide encontrar el sentido a 
la realidad y quita la esperanza. Pero, a la vez, este mismo hecho 
revela que la persona naturalmente no es el resultado de un expe-
rimento realizado por los padres al engendrarlo, sino el producto 
de un azar de la naturaleza. Por consiguiente, es la propia natura-
leza la que resalta la independencia de cada persona y de las perso-
nas entre sí, como valor individual. 
Una cuarta observación sería reconocer que toda persona de-
be tener la posibilidad de comprenderse a sí misma como un pro-
ducto de factores que escapan al control de otras personas. Toda 
generación debe tener el derecho de partir de la naturaleza huma-
na dada y no del resultado biológico e irreversible de las interven-
ciones de sus antecesores. Esto significaría el dominio definitivo de 
la generación presente sobre las futuras, y no existe ningún funda-
mento para ese dominio. Es más, resulta un dominio sin justifica-
ción natural, que cabría definirlo como antinatural 3 0. 
Sobre la base de estas argumentaciones parecer congruente 
definir como ilícitas, por actuar contra la identidad genética de los 
individuos, todas las intervenciones y experimentaciones con vista 
a posibilitar la técnica idónea de terapia germinal humana. En este 
orden se manifiesta la citada ponencia del Parlamento Europeo: 
«Se debe someter a prohibición en el Código Penal la transferencia 
de genes a células germinales humanas», y más adelante: «No exis-
te una protección clara de la identidad genética. Esta ausencia fun-
damental aparece claramente en las constituciones de los Estados 
miembros de la Comunidad Europea, ya que no garantizan una 
protección concreta de la identidad genética ni están en situación 
de reflejar de manera satisfactoria la situación de tensión entre la 
manipulación genética y el derecho a la dignidad humana y mu-
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cho menos de resolverla. Hay que cubrir urgentemente estas lagu-
nas legislativas mediante las leyes correspondientes»31. 
Así, el Parlamento Europeo en las resoluciones nn. 27 a 30 
condena estas intervenciones: 
«27. Insiste en que deberán prohibirse categóricamente todos 
los intentos de recomponer arbitrariamente el programa genético 
de los seres humanos. 
28. Exige la penalización de toda transferencia de genes a cé-
lulas germinales humanas. 
29. Expresa su deseo de que se defina el estatuto jurídico del 
embrión humano con objeto de garantizar una protección clara de 
la identidad genética. 
30. Considera, asimismo, que aun una modificación parcial 
de la información hereditaria constituye una falsificación de la 
identidad de la persona que, por tratarse ésta de un bien jurídico 
personalísimo, resulta irresponsable e injustificable»32. 
II. EL PROBLEMA DE LA DIAGNOSIS GENÉTICA 
Si en el campo de la terapia genética los progresos hasta aho-
ra son relativamente modestos, el panorama es distinto en lo que 
se refiere a la diagnosis. Aquí los resultados obtenidos han sido 
importantes y significativos. Hoy es posible descubrir precozmente 
la presencia de genes y cromosomas alterados, responsables de mu-
chas enfermedades genéticas. 
Los métodos de la biología molecular permiten establecer la 
función de los genes individuales y las posibilidades de regulación. 
Estas adquieren un significado cada vez mayor en el diagnóstico y 
en el tratamiento de enfermedades hereditarias. No obstante, hasta 
ahora sólo se ha comprobado mediante análisis del genoma una 
parte mínima de las tres mil anomalías humanas conocidas. Tam-
bién el análisis indirecto de los genes es importante para el conoci-
miento del genoma. De esta manera, se han podido examinar unas 
cincuenta enfermedades determinadas genéticamente con el procedi-
miento del análisis directo del ADN y aproximadamente la misma 
cifra con el análisis indirecto 3 3. En el futuro, con los avances del 
proyecto «Genoma humano», el estudio a nivel del ADN influirá 
cada vez más en la ciencia y en la medicina. 
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El beneficio del análisis genético consiste en su aportación a 
la prevención de enfermedades. Frente a esto se encuentran graves 
peligros que residen principalmente en la posibilidad de que surjan 
imperativos eugenésicos y preventivos en la aplicación de los análi-
sis genéticos como medio de control y de aislamiento social de es-
tratos de la población, o en la selección de embriones exclusiva-
mente por sus características genéticas. 
1. El diagnóstico prenatal 
En la actualidad el análisis del genoma se utiliza de forma 
considerable en el asesoramiento genético y en el diagnóstico pre-
natal. Con su uso, se pretende determinar si las personas al nacer 
tienen el riesgo de padecer una enfermedad o una malformación 
de origen genético. Son precisamente los padres que esperan un hi-
jo los que recurren a este tipo de pruebas para acertar si su hijo 
poseerá una anomalía genética 3 4. 
No nos parece, en este trabajo, que debamos explicar detalla-
damente las diferentes técnicas de diagnosis prenatal, pero para una 
orientación general pensamos que es útil la síntesis que exponemos 
a continuación. 
Las técnicas utilizadas varían según la enfermedad que se bus-
ca, aunque todas ellas son complementarias 3 5. El reciente método 
de la ecografía, basado en la reflexión de ultrasonidos, permite ob-
servar en pantalla la morfología del feto. Está especialmente indica-
do para detectar las posibles malformaciones embrionales. 
La amniocentesis es uno de los más utilizados para la detec-
ción de anomalías cromosómicas y de enfermedades genéticas liga-
das al sexo, como la hemofilia. Consiste en la obtención, mediante 
punción transabdominal, de líquido amniótico donde se encuen-
tran células fetales procedentes de la piel o del epitelio gastrointes-
tinal o urogenital. Normalmente se practica entre la 15 a y 18 a se-
mana de gestación. 
La biopsia de vellosidades coriales permite la obtención de 
células embrionales en una fase más precoz: alrededor de la 8 a se-
mana. Supone la extracción de células de la placenta por vía vagi-
nal, donde se introduce una pinza con la que se corta una vellosi-
dad corónica. La labor normal en una biopsia. 
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La fetoscopia se realiza mediante la introducción de un siste-
ma de fibras ópticas por la vía transabdominal para lograr la visua-
lización directa del feto. Esta prueba se hace en torno a la semana 
20 a . A través de la placentocentesis se practica una punción en 
una vena de la placa corial de la que se obtiene sangre fetal. El 
periodo para su realización suele ser alrededor de la 20 a o 22 a se-
mana. 
Con estas técnicas se consigue la obtención de células fetales 
suficientes para proceder al cultivo y al consiguiente examen cro-
mosómico y genético. Aquí se utilizan ya sondas genéticas que fa-
cilitan descubrir algunas de las enfermedades conocidas. El avance 
en el análisis del cariotipo humano es cada día mayor: la utiliza-
ción del ADN recombinante y los mapas genómicos hacen que el 
consejo genético sea bastante exacto. Después, el médico procede 
a informar y asesorar a los padres con los datos de los análisis. 
«La introducción del análisis genético en el nivel del ADN 
en el diagnóstico prenatal presenta una serie de ventajas médicas 
y sociales. Así, la mayor precisión del análisis moderno del geno-
ma contribuirá a evitar el aborto de niños sanos que, hasta ahora, 
se producían en casos particulares solamente porque existía la sos-
pecha de una enfermedad hereditaria grave. Asimismo, se puede 
llegar a aliviar a familias pertenecientes a grupos de riesgo que, en 
el pasado, se veían expuestas hasta el nacimiento de su hijo a una 
tensión psíquica importante. Finalmente, se puede instaurar a tiem-
po el tratamiento médico» 3 6. 
Los nuevos procedimientos destinados a la determinación del 
genoma humano suscitan una serie de nuevos problemas, y agudi-
zan notablemente los ya existentes en el diagnóstico prenatal. 
Como para cualquier técnica diagnóstica, el examen prenatal 
no lleva de por sí ninguna particular reserva ética, siempre que sea 
un método libre y tenga finalidad clínica válida y necesaria3 7. La 
problemática principal sería reducir el riesgo de complicaciones, 
para evitar el aborto espontáneo. Como una eventualidad de ese 
tipo no se puede excluir nunca, el examen diagnóstico no puede 
seguirse como una norma rutinaria y ha de hacerse sólo por moti-
vos válidos. Es competencia de la medicina determinar si existen 
o no las condiciones que hagan necesaria la consulta genética 3 8. 
Serra expone las siguientes indicaciones: 
130 G R E G O R I O R U I Z - P É R E Z 
1) que la edad de la mujer embarazada sea superior a los 37 
años; 
2) la presencia en la familia de un hijo con el síndrome de 
Down o trisomía 21; 
3) se encuentre en uno de los cónyuges alguna aberración 
cromosómica estructural compensada; 
4) la presencia de un hijo que posea un desorden metabólico 
o de cónyuges portadores del gen defectuoso; 
5) presencia de un hijo con una hemoglobinopatía o que los 
cónyuges sean portadores heterocigóticos del gen de esa enfer-
medad; 
6) presencia de un hijo con una enfermedad asociada al cro-
mosoma X o de la madre como portadora del gen patológico; 
7) presencia de un hijo con defectos de cierre del sistema 
nervioso central; estas indicaciones se ampliarán con los avances de 
las técnicas de la ingeniería genética 3 9. Así el ginecólogo podrá 
determinar, con el consentimiento responsable del matrimonio, 
que se realice el examen diagnóstico. 
Quizás el problema ético, y por desgracia más difundido, de-
pende de la falta de correspondencia entre la labor diagnóstica y 
la terapia aplicada. De hecho cuando la diagnosis da un resultado 
infausto, ante la imposibilidad de curar la enfermedad, se procede 
como praxis habitual a la realización del aborto. La diagnosis pre-
natal viene casi siempre realizada con la intención de garantizar 
que sólo los niños sin defectos lleguen a nacer (eugenismo negati-
vo); tiene, por tanto, una finalidad de aborto selectivo o también 
conocido como aborto eugenésico4 0. Esto se puede presentar in-
cluso en el caso de matrimonios que no tengan esa intención, pero 
se encuentren ante un diagnóstico negativo, que muchas veces se 
refiere a un mal incurable 4 1. 
Por esto, entre algún sector de moralistas ha surgido el si-
guiente planteamiento: «Si la anomalía es muy grave y, hoy por 
hoy, no puede beneficiarse de terapéuticas apropiadas, de manera 
que se afrontará la alternativa de pedir o no el aborto, o incluso 
directamente —como ya ha ocurrido en la práctica— el aborto for-
zado, hay que plantearse la solicitud del diagnóstico. Sabemos por 
experiencia que la espera de los resultados y después, según la mal-
formación se declare probable o cierta, la decisión de abortar o la 
P R O B L E M A S M O R A L E S D E L A I N G E N I E R Í A G E N É T I C A 131 
espera del nacimiento, son especialmente intolerables. Para algunos, 
pueden ser más duras que la aceptación de un niño nacido anormal. 
(...) Se trata de una cuestión a la que no puede responderse con un 
sí o un no válidos en todos los casos: ¿la prudencia cristiana no 
llevará a no solicitar el diagnóstico prenatal? Como contrapunto, 
diremos que supone la misma prudencia el no utilizar medios excep-
cionales para llevar a término un embarazo, cuando se tiene la cer-
teza de que la vida del futuro niño será puramente vegetativa» 4 2. 
De una opinión distinta es el Magisterio de la Iglesia, como 
muestra el siguiente texto: «Ese diagnóstico es lícito si los métodos 
utilizados, con el consentimiento de los padres debidamente infor-
mados, salvaguardan la vida y la integridad del embrión y de su 
madre, sin exponerles a riesgos desproporcionados. Pero se opon-
drá gravemente a la ley moral cuando contempla la posibilidad, en 
dependencia de sus resultados, de provocar un aborto, un diagnós-
tico que atestigua la existencia de una malformación o de una en-
fermedad hereditaria no debe equivaler a una sentencia de muerte. 
Por consiguiente, la mujer que solicitase un diagnóstico con la de-
cidida intención de proceder al aborto en el caso de que se confir-
mase la existencia de una malformación o anomalía, cometería una 
acción gravemente ilícita. Igualmente obraría de modo contrario a 
la moral el cónyuge, los parientes o cualquier otra persona que 
aconsejase o impusiese el diagnóstico a la gestante con el mismo 
propósito de llegar en su caso al aborto» 4 3. 
Parece necesario analizar el problema con más detenimiento. 
En primer lugar, es fundamental concretar unos límites al diagnós-
tico prenatal, pues en el futuro, no sólo se van a poder diagnosti-
car las enfermedades hereditarias y las malformaciones más ó me-
nos graves, sino también las enfermedades de un origen genético 
pero con una manifestación tardía, en las cuales las personas afec-
tadas pueden permanecer sanas durante años. Finalmente, se po-
drán diagnosticar de forma prenatal caracteres determinados que 
no se pueden considerar en absoluto patológicos. «El diagnóstico 
prenatal puede producir (...) un cambio en las pretensiones de los 
padres que tengan como consecuencias que éstos vean únicamente 
en los embriones y fetos humanos el material de selección para 
hacer realidad sus propios deseos»4 4. 
Hasta el momento, el ser humano ha nacido de forma pasi-
va. A partir de ahora, este proceso de la naturaleza pasará a ser, 
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cada vez en mayor medida, objeto de dominio técnico 4 5 . Esto 
puede producir una transformación de la mentalidad de los indivi-
duos, de forma que se vea el nacimiento de un niño minusválido 
como un fallo técnico evitable. La medicina no puede fomentar 
una actitud semejante desde el punto de vista ético ni se encontra-
rá nunca, desde el punto de vista científico, en condiciones de dar-
le satisfacción. «La medicina —observa un autor moderno— no se 
ha creado para suprimir todos los obstáculos de la naturaleza, para 
conjurar cualquier fatalidad; siempre que no sea por culpa de una 
obra humana, hay que aceptar también algunas adversidades. En 
esta zona cae el secreto de nuestra reproducción» 4 6. Esta mentali-
dad constituiría un nexo entre la autorización para la selección 
prenatal y la exigencia de una selección inmediatamente después 
del nacimiento. 
«Para defender la licitud moral de un diagnóstico prenatal 
con el fin de interrumpir voluntariamente el embarazo en caso de 
un diagnóstico infausto, se argumenta así: la naturaleza de por sí 
persigue una finalidad eugenésica en el sentido de que, con notable 
frecuencia, se interrumpe espontáneamente el desarrollo de embrio-
nes o fetos afectados por una grave enfermedad genética. El hom-
bre, realizando por propia decisión una selección, no haría otra 
cosa que promover el orden natural siguiendo la tendencia de la 
misma naturaleza. Tal modo de argumentar, con todo, es poco 
convincente. Cuando un proceso natural pasa a las manos del 
hombre entra en juego un nuevo criterio; a saber, el respeto debi-
do a todo ser humano, aunque la calidad de su vida sera diferente 
de aquélla que se espera y que se denomina «normal». El simple 
hecho, empíricamente constatable, de que el desarrollo de seres hu-
manos con graves patologías tienda a ser espontáneamente suprimi-
do no puede constituir un argumento apto para justificar una deci-
sión selectiva»4 7. 
El hecho de que el diagnóstico prenatal, junto con un aborto 
selectivo (eugenésico), podrían garantizar que en el futuro solamen-
te naciesen niños completamente sanos, constituye un menosprecio 
de la dignidad de la persona humana, y por tanto es algo intrínse-
camente ilícito. Además, este planteamiento merma la capacidad 
humana de aceptar la realidad de las minusvalías y no aborda de 
manera decisiva ese problema, pues éstas no se deben, por lo gene-
ral, a anomalías genéticas 4 8. 
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Como conclusión, resulta claro que un médico no puede en 
ningún caso adherirse cuando su trabajo viene requerido con la in-
tención de proceder al aborto y menos si es el procedimiento obli-
gado y previsto por las leyes sanitarias. Al contrario, tendrá que 
tener en cuenta esta posibilidad en el momento de comunicar un 
resultado infausto, de modo que pueda ayudar a los padres a cum-
plir la única elección éticamente justa: aquella de acoger a una per-
sona defectuosa que sufre, pero que siempre es persona. Todo ni-
ño enfermo tiene el derecho de ser respetado y, si es posible, a 
recibir los cuidados adecuados4 9. También la Instrucción Donum 
vitae recuerda el deber moral de los médicos y especialistas del 
diagnóstico prenatal a la hora de notificar los resultados: «Será res-
ponsable de cooperación ilícita el especialista que, al hacer el diag-
nóstico o al comunicar sus resultados, contribuyese voluntariamen-
te a establecer o a favorecer la concatenación entre diagnóstico 
prenatal y aborto» 5 0. 
En consecuencia, no es lógica la utilización del diagnóstico 
prenatal o el análisis genético como medida de eugenismo negati-
vo, y mayor gravedad reviste que sea impuesto por la autoridad 
civil: «Se debe condenar, como violación del derecho a la vida de 
quien ha de nacer y como transgresión de los prioritarios derechos 
y deberes de los cónyuges, una directriz o un programa de las 
autoridades civiles y sanitarias, o de organizaciones científicas, que 
favoreciese de cualquier modo la conexión entre diagnóstico prena-
tal y aborto, o que incluso indujese a las mujeres gestantes a so-
meterse al diagnóstico prenatal planificado, con objeto de eliminar 
los fetos afectados o portadores de malformaciones o enfermedades 
hereditarias»5 1. 
Otro aspecto del problema, que quizás no ha quedado sufi-
cientemente resaltado por la brevedad de la explicación, surge de 
los métodos actuales de obtención de muestras fetales para el análi-
sis genético. Conviene manifestar que las diferencias entre los mé-
todos tienen un reflejo ético 5 2 . Mientras el examen ecográfico pa-
rece inocuo, existen intervenciones decididamente invasivas 5 3 , 
como la fetoscopia directa en el embrión, la placentocentesis y la 
biopsia de vellosidades coriales; y otras menos peligrosas como la 
amniocentesis5 4. 
Queremos recordar con esto que los métodos no son ajenos 
a la moral. Resulta lógica la advertencia de Juan Pablo II sobre la 
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labor que deberá realizar el médico. Dice así: «antes de todo debe-
rá valorar atentamente las posibles consecuencias negativas que el 
uso necesario de una determinada técnica de exploración puede te-
ner sobre el ser concebido, y evitará el recurso a procedimientos 
diagnósticos de cuya honesta finalidad y sustancial inocuidad no se 
poseen suficientes garantías. Y si, como sucede frecuentemente en 
las decisiones humanas, se debe afrontar un coeficiente de riesgo, 
el médico se preocupará de verificar que quede compensado por la 
verdadera urgencia del diagnóstico y por la importancia de los re-
sultados que a través suyo pueden alcanzarse en favor del concebi-
do mismo» 5 5. 
2. El análisis genético 
Es lógico que en una sociedad donde se busca como objetivo 
la calidad de vida de sus ciudadanos se plantee la necesidad del 
análisis genético de los individuos con cierto porcentaje de riesgo 
en la trasmisión de enfermedades hereditarias. Se expresan dos co-
nocidos autores: «Si son portadores de una anomalía hereditaria, 
los progenitores corren el riesgo, mayor o menor, de transmitir la 
enfermedad a sus hijos. El prejuicio provocado por el nacimiento 
de un ser disminuido se sitúa en tres planos: a) el del niño, que 
corre el riesgo de ser anormal, aquejado de una deficiencia física 
o mental, fuente de sufrimientos para él y para sus padres; b) el 
del Estado que, desde que la seguridad social se hace cargo de la 
salud pública, deberá soportar los gastos, a menudo muy onerosos, 
de la asistencia que necesitará el niño durante meses o años; c) el 
de la humanidad; si llega a procrear, el portador de una tara es 
susceptible de transmitirla, y por tanto de hacer aumentar el nú-
mero de taras que comprometen el patrimonio genético de la fa-
milia humana (...) Algunos Estados no dudan en hacer obligatoria 
la esterilización de los débiles mentales, en Carolina del Norte, se 
calcula que hay más de 100.000 esterilizados bajo este con-
cepto» 5 é . 
Se plantea la razón eugenésica, pero también caben otros ar-
gumentos que separen a los hombres entre sí, como son unas posi-
bles estrategias genéticas con vistas a solucionar problemas sociales; 
una presión del estamento sanitario social de cara a la prevención 
de algunos defectos de comportamiento y al bienestar social, o una 
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selección de candidatos para algunos trabajos. Se presentan proble-
mas éticos contra la igualdad de los hombres que hacen peligrar 
su identidad. 
El primer problema es la prevención eugénica. Sobre los ries-
gos de trasmisión de taras genéticas, los autores anteriormente cita-
dos, y que representan a toda una moderna visión de la ética, ad-
vierten que, antes de la concepción, «sus medios son la ausencia 
del matrimonio y de relaciones sexuales, la contracepción sistemá-
tica, la esterilización. (...) Las partes implicadas son los padres, la 
sociedad representada por sus diversos organismos y, de forma más 
indirecta, la humanidad. Cada una de estas partes tiene derechos, 
deberes y responsabilidades. El niño es aquí hipotético, virtual, 
por lo que no pueden atribuírsele derechos» 5 7. Obsérvese que el 
planteamiento de estos autores consiste en enunciar métodos que 
están a distinto nivel como si fueran de la misma categoría moral: 
el mismo valor tiene renunciar al matrimonio, como opción pon-
derada y libre, que la esterilización, pues las consecuencias son las 
mismas. 
«La prevención, así esbozada, parece un deber razonable. Sin 
embargo, preciso es repetirlo, los medios no deben negar por com-
pleto el fin perseguido, esto es, el respeto a las personas» 5 8. Des-
pués de reconocer que el principio de totalidad no se puede apli-
car por la sociedad contra los ciudadanos, y por tanto no pueden 
imponerse los derechos de prevención de la humanidad o la socie-
dad a un individuo concreto atentando directamente contra los de-
rechos de las personas, acertadamente dicen: «La sociedad puede 
invitar y llamar a no tener hijos profundamente disminuidos, pero 
no puede obligar a ello mediante la prohibición del matrimonio o 
la esterilización forzada. Lo que ha ocurrido en ciertos países en 
este sentido constituye un abuso, directamente contrario a la digni-
dad de la persona humana» 5 9; luego, la responsabilidad recae en 
las decisiones de las personas susceptibles de transmitir la tara ge-
nética. Por eso, Moretti y Dinechin concluyen: «Si no están casa-
das, deben medir con precisión el riesgo que corren al casarse y 
sopesarlo con la necesidad que hoy se atribuye a la vida sexual y 
al sostenimiento de la vida matrimonial, y que ellas decidan. Si los 
portadores de anomalías peligrosas para sus descendientes están ca-
sados, ¿qué deben hacer? Si no pueden vivir, sin graves daños para 
la pareja, una continencia eficaz, habrá que preguntarse si, en tal 
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caso, la contracepción sistemática o la esterilización no son un mal 
menor con respecto al aborto o al nacimiento de niños gravemen-
te afectados»60. En resumen, el consejo moral acepta, como solu-
ción de mal menor, la contracepción o la esterilización6 1. 
Esto puede entenderse como algo preventivo por razones 
médicas; él documento de la Congregación para la Doctrina de la 
Fe sobre la esterilización en los hospitales católicos, se refiere con-
cretamente a esta forma: «dicha esterilización está absolutamente 
prohibida, según la doctrina de la Iglesia, no obstante cualquier in-
tención subjetiva recta de los autores de mirar a la curación o a 
la prevención de un mal, físico o psíquico, que se prevé o se teme 
que surgirá del embarazo» 6 2. El documento también hace referen-
cia a la continuidad del Magisterio sobre este tema. Precisamente 
el Santo Oficio manifestó al respecto: «Toda esterilización directa, 
ya sea perpetua o temporal, tanto del hombre como de la mujer, 
está prohibida por la ley natural» 6 3. Estas palabras vienen recogi-
das por Pablo VI en la Humanae vitae cuando se refiere a la ilici-
tud de la contracepción y los medios ilícitos para la regulación de 
los nacimientos 6 4. Si la contracepción y la esterilización directa 
son contrarias a la ley natural, significa que por su objeto son in-
trínsecamente malas. Habría que preguntarse, en cambio, si confor-
me a la verdad católica y al Magisterio, caben los conflictos de va-
lores o sólo la edificación en la virtud 6 5 . 
También se utiliza el análisis genético en otros casos, siem-
pre con objeto de buscar alguna enfermedad hereditaria que pueda 
tener inconvenientes para la calidad de vida de un individuo o de 
la sociedad. Aparece de nuevo la prevención a la que tiene dere-
cho la sociedad y el individuo. Así se manifiesta Elizari: «un mo-
mento en que puede parecer más oportuno el chequeo genético es 
al ingreso en la escuela o antes del matrimonio, para descubrir ras-
gos que pueden influir sea en la actividad escolar, sea a través de 
la reproducción» 6 6. Junto a la bondad de la prevención, también 
se presentan, frente a determinadas enfermedades, la tentación de 
la eutanasia o la del eugenismo. 
El análisis genético se utiliza cada vez más en la actualidad. 
Es conocida su incorporación en los procedimientos judiciales, 
dentro del ámbito forense. El polimorfismo del ADN origina ca-
racterísticas individuales en el genoma humano que son designadas 
con el nombre de huellas dactilares genéticas 6 7. Estas característi-
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cas pueden utilizarse tanto en el campo penal para probar la cul-
pabilidad de presuntos delincuentes como en los casos de Derecho 
Civil para demostrar la paternidad de alguien; en éstos y aquellos 
no aparece inconveniente moral. No obstante, si a una persona 
sospechosa de un delito le someten a un análisis genético y, se ob-
tienen unos datos informativos sobre su genoma: enfermedades po-
sibles, debilidades orgánicas, características de la personalidad, etc, 
¿cabe la utilización por la autoridad de esa otra información que 
no tiene que ver con el caso concreto? 
Surge el problema de si se atenta al derecho a la intimidad, y 
la cuestión sobre los límites del conocimiento personal. «El chequeo 
masivo descubre facetas que han de ser examinadas desde un ángulo 
moral, sobre todo si se trata de un chequeo obligatorio. Está, en 
primer lugar, el peligro de violar la intimidad del sujeto bajo pre-
texto de interés público, a veces muy cuestionable; por otro lado 
no se ha de caer en una visión privatista e insolidaria de la perso-
na. No hay que defender un derecho absoluto del individuo a la 
intimidad, pero tampoco podemos permanecer insensibles ante las 
múltiples amenazas de indiscrección en nuestra sociedad. Tratándo-
se de adultos hay que velar por respetar su consentimiento infor-
mado y, en caso de personas incapaces, por el consentimiento de 
los legítimos representantes. La verdad al «paciente» puede impli-
car a veces particulares dificultades: si el examen revela una pater-
nidad distinta de la que se creía o si se constata la presencia de 
un cromosoma extra Y. En esta última hipótesis, ¿cómo afectará 
al sujeto o a la familia una revelación semejante?»6 8. 
Se plantea un problema central del análisis genético, una 
gran parte de las personas sometidas a estas pruebas quedarían es-
tigmatizadas a causa de su estructura genética. Esto significa que 
recibirían informaciones que, por lo general, no desean conocer. 
Nos encontramos con que el individuo debe tener el derecho a no 
conocer sus genes 6 9 . 
El análisis genético también puede tener graves repercusiones 
directas en la vida social. Mediante las pruebas genéticas es teórica-
mente posible prever las enfermedades que los trabajadores ten-
drán, con mayores o menores probabilidades, en el futuro. Como 
consecuencia, pueden eliminarse posibles candidatos a puestos de 
trabajo antes de ser contratados en vista de sus razones genéticas. 
Es evidente el impacto que esto puede tener en el mundo laboral. 
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«Actualmente pueden distinguirse tres sectores del mundo la-
boral en los que se abren posibilidades para la aplicación de los 
análisis genéticos: 
a) exámenes para determinar predisposiciones genéticas que 
condicionen susceptibilidades frente a determinados materiales em-
pleados en el trabajo; 
b) investigaciones para determinar las causas de un daño que 
haya sufrido un trabajador concreto debido a los materiales em-
pleados en el trabajo; 
c) exámenes para determinar la predisposición genética a una 
enfermedad que vaya a declararse posteriormente» 7 0. Se puede ob-
servar que estos campos de acción no son en principio reproba-
bles, como se verá a continuación. 
En primer lugar, la ecogenética estudia las respuestas condi-
cionadas genéticamente del organismo humano frente a factores 
ambientales físicos, químicos, biológicos y sociales. Se basa en el 
supuesto de que el medio bioquímico individual de un organismo 
determina la respuesta a un factor ambiental que actúe sobre él. 
El carácter variable del metabolismo viene condicionado por los 
polimorfismos o variaciones genéticas que se traducen, a través del 
material genético, en actividades enzimáticas cualitativa y cuantita-
tivamente diferentes en cada persona. El problema que pueda darse 
en el organismo concreto por productos nocivos no depende, por 
tanto, de la cantidad y peligrosidad de éstos, sino también de la 
capacidad personal de desintoxicación y de resistencia a estas sus-
tancias. Aquí, el análisis del genoma puede incluirse dentro de los 
procesos preventivos. 
Un segundo aspecto es que los análisis genéticos pueden em-
plearse para determinar las causas de un daño que haya sufrido un 
trabajador por los materiales que emplea en el trabajo. Se trata de 
diagnosticar las causas de un daño que ya ha sufrido una persona, 
y por tanto puede tener una gran importancia en la medicina la-
boral, facilitando las medidas preventivas. 
Añadiría, como tercer punto, que el diagnóstico presintomá-
tico podría facilitar las enfermedades que surgirán en el individuo, 
y ciertamente en el mundo laboral pueden ser utilizada la salud fí-
sica como criterio de selección de trabajadores. Actualmente el va-
lor predictivo de este análisis es escaso, aunque se investiga en me-
jorarlo. 
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La utilización de análisis genético en los trabajadores podría 
ofrecer posibilidades de mejorar la prevención en el campo laboral. 
Sin embargo, esto no puede inducir a minusvalorar los inconve-
nientes ya manifestados. La selección de trabajadores por un proce-
dimiento genético sería un arma social de unos alcances insospe-
chados. El Parlamento Europeo ha sido consciente de ello al 
formular las resoluciones nn. 14 a 18 en las que leemos: 
«14. Exige que se prohiba de forma jurídicamente vinculante 
la selección de los trabajadores según criterios genéticos. 
15. Pide que se prohiban en general los análisis genéticos en 
los reconocimientos médicos sistemáticos. 
16. Pide que se prohiban las investigaciones genéticas pre-
vias a la contratación de los trabajadores de uno y otro sexo por 
parte de los empresarios con objetivos de carácter médico laboral 
y que sólo se permitan aquellas que éstos decidan libremente, rea-
lizadas por un facultativo de uno u otro sexo de su elección, aun-
que no por un médico de la empresa, y en relación con la salud 
actual y sus posibles peligros debidos a las condiciones de un de-
terminado lugar de trabajo; que los resultados se comuniquen ex-
clusivamente a los interesados y que su posible difusión sólo se 
efectúe por parte de los interesados mismos; y que se persiga judi-
cialmente cualquier violación de los límites del derecho de infor-
mación. 
17. Subraya el derecho de los trabajadores de uno y otro se-
xo afectados a que se les informe minuciosamente sobre los análi-
sis propuestos y sobre el significado de los posibles resultados, a 
que se les aconseje antes de que se realicen dichos análisis y a re-
husar a someterse a análisis genéticos en cualquier momento, sin 
tener que declarar el motivo de su negativa y sin que dicha deci-
sión les acarree consecuencias, sean positivas o negativas. 
18. Pide que se prohiba la conservación de datos genéticos 
de los trabajadores de uno y otro sexo y que dichos datos se pro-
tejan, mediante medidas especiales, contra el uso indebido por par-
te de terceros» 7 1. 
Sobre la utilización de los análisis en los procesos judiciales, 
la resolución n. 21, pide «que los análisis genéticos en los procedi-
mientos judiciales sólo puedan realizarse con carácter excepcional 
y exclusivamente por orden judicial y en ámbitos estrechamente 
delimitados y que se puedan utilizar únicamente aquellas partes del 
140 G R E G O R I O R U I Z - P É R E Z 
análisis del genoma que revisten importancia para el caso y que no 
permiten ningún tipo de deducciones sobre la totalidad de la infor-
mación hereditaria» 7 2. 
El análisis genético tiene en definitiva una bondad propia, 
pero debe someterse a la ética en su utilización. El objeto y el fin 
que se pretenden deben analizarse en cada caso, así como las cir-
cunstancias de interés que afecten a la acción: la imposición de 
una ley que segrege a un grupo étnico, la existencia de recursos 
desproporcionados para la finalidad que se busca, etc. 
III. EL PROBLEMA DE LA EXPERIMENTACIÓN GENÉTICA 
1. La cuestión sobre los límites de la experimentación 
«Mientras que el experimento afecta sólo a la realidad extra-
humana, no plantea —al menos directamente— ningún problema 
ético. El problema comienza a plantearse cuando el hombre mis-
mo aparece como objeto de las ciencias naturales. En el ámbito de 
la moderna medicina ello es, empero, ineludible. Más aún, pode-
mos decir que todas las cuestiones de la ética médica tiene su raíz 
en último término en el hecho de que el objeto tratado con el 
método fundamentado por las ciencias naturales se enfrenta al mé-
dico como un sujeto, como una persona» 7 3. Efectivamente, el lí-
mite a la investigación biomédica está puesto por el mismo hom-
bre, su dignidad y el respeto que ello conlleva. 
Sobre la cuestión del límite a la investigación, permítaseme 
transcribir una hermosa página del debate ético-jurídico de nues-
tros días en el Parlamento Europeo. Dice así: «La libertad de in-
vestigación es un derecho básico que debe aplicarse también a la 
ingeniería genética, lo cual no significa, sin embargo, la ausencia 
de límites. Los valores y derechos protegidos en nuestro ordena-
miento político no solamente pueden limitar la libertad de investi-
gación, en determinadas circunstancias, sino que deben hacerlo. 
Un valor de este tipo es la dignidad humana. (...) Del derecho de 
las personas a la autodeterminación pueden derivarse otros conflic-
tos con la libertad de investigación. Hay que insistir con Kant en 
que se debe considerar al hombre como un fin en sí mismo y no 
simplemente como un medio que puede ser utilizado con uno u 
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otro propósito. El hombre no puede ser nunca una cosa, sino que 
le corresponde siempre una personalidad. Este principio básico de 
nuestro ordenamiento jurídico y político prohibe de forma categó-
rica que un ser humano se encuentre a disposición de los 
demás» 7 4. 
A lo largo de la historia este problema no ha tenido fácil so-
lución. Especialmente cuando se ha erigido alguna ideología que 
disminuya la importancia —los derechos— de la persona individual 
en beneficio de un interés colectivo o de la misma ciencia. «En al-
gunas ocasiones, y para algunos investigadores —dice Herranz— la 
tentación del conocimiento es tan fuerte que los hace perder la ra-
zón. Hay en la historia lejana y reciente de la investigación cientí-
fica algunas páginas negras. No se trata de que simples errores de 
cálculo hayan redundado de modo fortuito en los resultados adver-
sos, a veces catastróficos. Se trata por el contrario de episodios 
provocados por científicos, insensibles a las exigencias éticas de la 
investigación, según las cuales la dignidad de la persona no es un 
valor superior al que debe supeditarse todo estudio experimental. 
Sin duda el capitulo más siniestro que conocemos en la his-
toria de la investigación es el estremecedor conjunto de experimen-
tos sobre seres humanos indefensos llevados a cabo por algunos 
médicos al servicio de las SS nazis, durante la segunda guerra 
mundial» 7 5 . Con el conocimiento de estas aberraciones se proce-
dió a una normativa que marcara los límites de la investigación 
biomédica: el conocido Código de Nuremberg. Aquí se recogían 
unos principios que se pueden sintetizar en tres puntos: 
1) Es necesario, para realizar una experimentación humana, 
el consentimiento voluntario del sujeto. 
2) El experimento debe realizarse con la finalidad de obtener 
resultados precisos y no debe ser un experimento escogido al azar. 
3) El experimento debe ser efectuado de tal manera que evite 
todo deterioro mental o físico a la persona que se le trata 7 6 . 
El Código de Nuremberg supuso un avance en orden a una 
mayor humanización de la investigación, pero el progreso científi-
co y la variedad de pruebas que eran necesarias realizar en el ser 
humano para el desarrollo terapéutico hicieron a estas normativas 
incompletas. Por eso, en junio de 1964, la 18 a Asamblea de la 
Asociación Médica Mundial reunida en Helsinki hizo la declara-
ción de los principios básicos a los que debería remitirse cualquier 
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investigador biomédico 7 7. En la actualidad, todos los Códigos de 
Deontología Médica hacen referencia a lo estipulado en la Declara-
ción de Helsinki. 
Con esta última normativa se hacen adelantos éticos de im-
portancia. En primer lugar se dice que el experimento debe tener 
un suficiente fundamento científico, con una base experimental 
previa, «debe basarse sobre experimentos de laboratorio y en ani-
males», realizada «adecuadamente, y sobre un conocimiento pro-
fundo de la literatura científica pertinente» (I, 1). Se puede obser-
var cómo desde el principio se procura alejar el riesgo de la 
experimentación sobre la persona humana. Pero la declaración es 
más explícita en el n. 4: «La investigación biomédica en seres hu-
manos no puede legítimamente realizarse a menos que la impor-
tancia de su objetivo mantenga una proporción con el riesgo inhe-
rente al individuo». Porque para la licitud del experimento se 
requiere que haya certeza de que no se causará daño y tendrá uti-
lidad para aumentar la ciencia médica o, en el caso de que se pro-
duzca un daño, éste no sea querido directamente sino que sea con-
secuencia del riesgo inherente de toda experimentación; además 
debe haber una causa justa proporcionada. En definitiva, se aplica 
en estos casos el principio del doble efecto. 
Para resaltar la necesidad de la prudencia a la hora de la in-
vestigación se redactaron los siguientes puntos de la Declaración: 
«El diseño y la ejecución de cada procedimiento experimental en 
seres humanos, debe formularse claramente en un protocolo expe-
rimental que debe remitirse para consideración, comentarios y 
consejos a un comité especialmente designado, independiente del 
investigador y del auspiciador» (1, 3), y «el protocolo de la investi-
gación siempre debe contener una mención de las consideraciones 
éticas dadas al caso y debe indicar que se ha cumplido con los 
principios enunciados en esta Declaración» (I, 12). Es más, «al pu-
blicarse los resultados de su investigación, el médico tiene la obli-
gación de vigilar la exactitud de los resultados. Informes sobre in-
vestigaciones que no se ciñan a los principios descritos en esta 
Declaración no deben ser aceptados para su publicación» (I, 8). 
Lógicamente para la licitud de la investigación se requiere un 
estudio de las circunstancias del acto; esto significa una delimita-
ción de los riesgos a que se somete el paciente voluntario. Resul-
tan esclarecedores especialmente dos de estos principios: «Cada 
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proyecto de investigación biomédica en seres humanos debe estar 
precedido por un cuidadoso estudio de los riesgos predecibles, en 
comparación con los beneficios posibles para el individuo o para 
otros individuos. La preocupación por el interés del individuo de-
be siempre prevalecer sobre los intereses de la ciencia y de la so-
ciedad» (I, 5); y «los médicos deben abstenerse de realizar proyec-
tos de investigación en seres humanos si los riesgos inherentes son 
impronosticables. Deben así mismo interrumpir cualquier experi-
mento que señale que los riesgos son mayores que los posibles be-
neficios» (I, 7). 
Se requiere una evaluación de los posibles daños que no sólo 
son físicos en la persona. Así puntualiza el citado Código: «Siem-
pre debe respetarse el derecho del ser humano sujeto a la investi-
gación de proteger su integridad y debe adoptarse toda clase de 
precauciones para resguardar la privacidad del individuo y para re-
ducir al mínimo el efecto de la investigación sobre su integridad 
física y mental, y sobre su personalidad» (I, 6). Estos aspectos son 
especialmente significativos en la experimentación genética sobre la 
persona. 
Ademas, para la validez ética de la investigación, se exigen 
unos instrumentos idóneos, tanto humanos como materiales. En 
este sentido se prescribe una base científica suficiente en el técnico 
experimentador: «La investigación biomédica en seres humanos 
—leemos— debe ser realizada solamente por personas científica-
mente calificadas bajo la supervisión de una persona médica de 
competencia clínica» (I, 3); y «en cualquier investigación médica, 
cada paciente —incluyendo aquellos de un grupo de control, si los 
hay— debe contar con los mejores métodos diagnósticos y terapéu-
ticos disponibles» (II, 3). 
Respecto a la persona que se somete a la investigación es ne-
cesario su consentimiento, que ha de ser expreso, pleno y libre. 
Este es distinto del que se pide para una actuación médica ordina-
ria. Se debe manifestar después de conocer toda la información ne-
cesaria sobre la experimentación. «Cualquier investigación en seres 
humano —continúa la Declaración— debe ser precedida de la in-
formación adecuada a cada voluntario de los objetivos, métodos, 
posibles beneficios, riesgos previsibles e incomodidades que el ex-
perimento puede implicar. El individuo debe saber que tiene liber-
tad de no participar en el experimento y que tiene el privilegio 
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de anular en cualquier momento su consentimiento. El médico de-
be entonces obtener el consentimiento voluntario y consciente del 
individuo, preferiblemente por escrito» (I, 9). 
Si la persona no puede dar el consentimiento —que tiene 
también repercusiones jurídicas— por falta de capacidad legal o fí-
sica, debe haber un tutor responsable que evite los posibles riesgos 
indebidos. Esto es propiamente misión de los familiares y no del 
Estado, —como en algunas sociedades parece imponerse— que ac-
túa de modo subsidiario. En el citado documento se especifica: «el 
permiso consciente debe obtenerse del tutor legal en caso de inca-
pacidad legal y de un pariente responsable en caso de incapacidad 
física o mental, o cuando el individuo es menor de edad, según 
las disposiciones legales nacionales en cada caso» (I, 11). 
Hay que tener en cuenta que el sujeto que se somete a la 
experimentación no puede disponer arbitrariamente de sí mismo 
ya que no es dueño absoluto de su propia vida. «Un interés injus-
tificado —dice M. Vidal—, del paciente no justifica cualquier inves-
tigación o tratamiento» 7 8. También recuerda Pío XII que «el pa-
ciente no puede conferir más derechos que los que él mismo 
posee. En lo que concierne al paciente, él no es dueño absoluto 
de sí mismo, de su cuerpo, de su espíritu. No puede, por tanto, 
disponer libremente de sí mismo, como a él le plazca» 7 9. Así, la 
Iglesia pretende evitar que ni siquiera el propio individuo pueda 
dar permiso para que se le trate como un objeto por la dignidad 
inherente que toda persona tiene; «porque la ciencia no es el valor 
más alto al que todos los otros órdenes de valores (o en un mis-
mo orden de valor, todos los valores particulares) están someti-
dos» 8 0 . Por esto comenta Vidal: «El supremo criterio para discer-
nir sobre la moralidad de un experimento es la consideración del 
hombre como persona. Toda experimentación que convierta al ser 
humano en objeto no tiene garantía de autenticidad humana. Úni-
camente tiene sentido aquella experimentación que acepte y prosi-
ga la dignidad inalienable de la persona» 8 1. 
El mismo autor dice que «la dignidad de la persona y respe-
to a su libre decisión han de entenderse no en contexto individua-
lista (...), sino dentro de una Consideración comunitaria»*2. De la 
misma opinión se manifiestan otros autores: «en primer lugar, que 
la justificación de experimentos con el hombre sólo puede fundar-
se en la preocupación por el bien de este mismo hombre, y, en 
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segundo lugar, que este hombre no debe ser entendido individua-
listicamente como si la experimentación con el hombre tuviera su 
justificación justamente en el provecho que podría derivarse de ella 
para este individuo. Persona, en efecto, dice más que sustancialidad 
individualizada. Persona es un concepto social y en su definición en-
tra esencialmente su relación» 8 3. Efectivamente, «en determinadas 
circunstancias existe la obligación ética, es decir, un deber de parti-
cipar en trabajos de investigación necesarios para el bien de la co-
munidad humana. A nuestro entender, es un imperativo urgente 
de nuestro tiempo, en lugar de manifestarse unilateralmente contra 
manipulaciones en los medios clínicos, adquirir conciencia también 
en este terreno de la obligación social y, por medio del interés y 
de la participación, hacer imposible toda influencia manipulativa, 
es decir, alienante de la libertad» 8 4. Es claro que lo cortés no qui-
ta lo valiente. 
2. Tipos de experimentación 
Las actuales posibilidades de intervención en la dotación ge-
nética de un organismo se pueden clasificar en dos tipos: aquellas 
que tienden a modificar el genoma actuando sobre los genes para 
lograr que se expresen nuevas características fenotípicas, y las que 
miran a la clonación, a reproducir en serie varias copias de un 
mismo individuo mediante la inserción de un contenido genético 
completo, de otro sujeto, en una célula primordial o en un ovoci-
to. Los demás tipos de intervenciones se pueden incluir por su fi-
nalidad entre estos dos modelos fundamentales8 5. 
Otra clasificación, complementaria de la anterior, llevaría a 
distinguir entre experimentación humana, la que se realiza sobre el 
hombre en cualquiera de sus etapas, y la no humana, aquella que 
se realiza sobre otros seres y en la que los fines pueden ser muy 
variados, incluso pueden tender a que sean aplicados en el hom-
bre. Dentro de la investigación humana también se puede distin-
guir según su fin. De hecho se puntualiza en la Declaración de 
Helsinki: «En el área de la investigación biomédica debe hacerse 
una distinción fundamental entre la investigación médica cuyo fin 
es esencialmente diagnóstico o terapéutico para un paciente, y la 
investigación médica cuyo objetivo esencial es puramente científico 
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y sin representar un beneficio diagnóstico o terapéutico directo pa-
ra la persona sujeta a la investigación»8 6. 
En definitiva, clasificar netamente las experimentaciones no 
es fácil, ni en teoría ni en la práctica. Se puede encontrar un plan 
experimental en el que se actúa con bacterias como lugar de prue-
ba para conseguir un mayor rendimiento en el ganado, y al final 
esos conocimientos se utilizan para la intervención humana. No 
obstante, como lo que nos interesa es estudiar los problemas que 
se presentan, aunque se den yuxtaposiciones, hemos preferido se-
guir una clasificación que facilite al lector la visión global de los 
problemas de la experimentación genética. 
3. La experimentación creativa y la clonación 
La experimentación creativa se puede realizar, como se ha 
visto, en seres no humanos y en hombres. Desde el principio de 
la recombinación del ADN se han utilizado bacterias para obtener 
datos científicos sobre la estructura molecular del material genético 
y, luego, para la producción de algunas sustancias de utilidad far-
macéutica. También la aplicación creativa se ha utilizado para mo-
dificar algunas especies de plantas y de animales con objeto de ob-
tener mayores rendimientos agrícolas y ganaderos. Es decir, con 
fines económicos. 
Finalmente, junto a un interés terapéutico, este tipo de inter-
vención se llegó a aplicarla al hombre. Resulta claro que aquí han 
influido notablemente las teorías eugenésicas, además de otras razo-
nes como la pérdida del sentido de la realidad y de la naturaleza 
propia de lo creado. El punto álgido se encuentra en la clonación, 
donde el donante de información genética completa busca obtener 
una réplica viva de él mismo: crear un ser humano a su imagen 
y semejanza. 
Actualmente los intentos de actuación sobre el hombre de 
modo creativo se llevan a nivel embriológico. En el embrión es 
donde se puede observar el éxito de una intervención, pues sus cé-
lulas lo permiten en mayor grado que las somáticas. También se 
realizan en los gametos para después formar híbridos; se reúnen 
óvulos y espermatozoides de distintas especies para fecundar con 
los gametos humanos. Así se obtienen unos embriones que, como 
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en el caso del mulo, tienen los factores hereditarios de las especies 
progenitoras. Otros intentos se hacen con la creación de quimeras, 
o sea con células de embriones animales y humanos que se unen 
para formar un sólo embrión. 
En el caso de experimentaciones embriológicas con seres no 
humanos parece que no hay inconveniente moral, siempre que ha-
ya un fin lícito. Por eso dice Juan Pablo II al Congreso de la Aca-
demia Pontificia de las Ciencias: «Las experimentaciones que voso-
tros habéis debatido tienden a profundizar el conocimiento de los 
mecanismos más íntimos de la vida, mediante modelos artificiales, 
como el cultivo de los tejidos y sobre las especies animales genéti-
camente seleccionadas. Además habéis indicado las experiencias rea-
lizadas mediante los embriones animales que permiten conocer 
más de cerca los determinismos de las diferenciaciones celulares. 
(...) Deseo mencionar, por último, junto a los pocos casos que he 
citado de beneficios procedentes de la experimentación biológica, 
las importantes ventajas que tienen su origen en el aumento de 
productos alimenticios y de la formación de nuevas especies vege-
tales para beneficio de todos y especialmente de las poblaciones 
más necesitadas»87. 
Completamente diferente resulta el problema cuando atañe 
tan directamente al hombre, pues estos procesos llevan a pregun-
tarse sobre la transformación genética y la integridad somática y 
psicológica de los individuos. Resulta claro, al menos entre todos 
los moralistas, que una alteración global del genoma sería una ins-
trumentalización, una manipulación en la dotación genética de una 
persona. Pero no se ven del mismo modo algunas intervenciones 
sectoriales que parecen ventajosas: el cambio de algunos genes que 
facilitaran unas mayores prestaciones atléticas, o unas cualidades 
que capacitaran para trabajos muy especializados de interés so-
cial 8 8 . Sobre esto apunta Carrasco: «Si fuera posible mejorar gené-
ticamente la vista o el oído del hombre, no se podría excluir a 
priori que este cambio en la percepción sensorial y del pensamien-
to, no incida profundamente sobre la naturaleza del sujeto, hasta 
el punto de alienarlo de la especie humana» 8 9 . Se podría pensar 
que es una manipulación más dentro de la cadena a la que se so-
mete el hombre en la sociedad actual, pero, como hace notar R. 
Lów, existe una profunda diferencia entre estas dos formas de ma-
nipulación: la genética comporta una alteración de la misma es-
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tructura biológica —con el correspondiente aspecto psicológico— 
de la cual es imposible liberarse 9 0. 
La cuestión aparece menos discutible cuando se pone en tér-
minos más generales: si fuese posible mejorar o enriquecer el hom-
bre manipulando su estructura genética, modificando su identidad 
biológica, ¿por qué motivo no podríamos hacerlo? Muchos científi-
cos se plantean la cuestión en los términos de P. Berg y sus cola-
boradores: «Despreciar la esperanza de progreso sería una gran es-
tupidez, expresión acabada de estrechez de espíritu y de falta de 
inteligencia» 9 1. Una afirmación que no excluye la existencia de 
un límite, pero éste pasa a ser relativo, o mejor dicho, provi-
sional 9 2 . 
«El hombre, en el curso de la historia, siempre ha buscado 
mejorar sus condiciones de vida, entre las cuales está también la 
condición biológica. La licitud de semejante intervención no se 
niega en absoluto. Con todo, para que pueda considerarse ética-
mente lícita, se requieren condiciones imprescindibles que deben 
ser respetadas rigurosamente. El criterio fundamental e inderogable 
(...) es la salvaguarda del bienestar integral de la persona humana, 
el cual implica su innata autonomía. La persona humana no puede 
nunca ser, objeto, de la planificación racional ajena; permanece 
siempre «sujeto» con capacidad de autodeterminación. La identidad 
psicosomática debe permanecer dentro del cuadro del diseño esen-
cial del hombre» 9 3. 
El límite, como se ha visto, está en el propio hombre: su 
identidad, su naturaleza propia que le ha sido dada en la Creación 
y su dignidad, que debe ser respetada por sí misma. Por eso cual-
quier intento, no terapéutico, que mira a la mejora del género hu-
mano se excluye a sí mismo de lo ético. Es lógico que el Magiste-
rio se haya pronunciado sobre esto en términos fuertes: «Algunos 
intentos de intervenir sobre el patrimonio cromosómico y genéti-
co no son terapéuticos, sino que miran a la producción de seres 
humanos seleccionados en cuanto al sexo o a otras cualidades pre-
fijadas. Estas manipulaciones son contrarias a la dignidad personal 
del ser humano, a su integridad y a su identidad. No pueden justi-
ficarse de modo alguno a causa de posibles consecuencias benefi-
ciosas para la humanidad futura. Cada persona merece respeto por 
sí misma: en esto consiste la dignidad y el derecho del ser huma-
no desde su inicio» 9 4. 
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En la clonación, la pérdida de autonomía del ser humano lle-
ga a su culmen. Si esta independencia supone, desde el punto de 
vista biológico, que la dotación genética humana no la determinen 
otros seres humanos, en la clonación se produce una destrucción 
del concepto de personalidad. Ya que no sólo se manipula la in-
formación genética de una persona, sino que se lleva a cabo una 
duplicación de una información ya existente: la individualidad de 
un ser clonado queda completamente suprimida. «La manera como 
pueda llegar a ser la nueva persona la determina ya la norma im-
puesta por una vida ya existente» 9 5. 
Se pierde la libertad y autonomía ontológica del nuevo ser 
que nace, su originalidad. «Lo importante —dice Hans Joñas— es 
que el genotipo generado sexualmente es en sí algo totalmente 
nuevo, desconocido para todos en un principio, y que sólo se ma-
nifestará tanto ante el portador como ante los demás en el trans-
curso de la existencia. El desconocimiento por parte de todos es, 
en este caso, una condición previa para la libertad» 9 6. Aquí Joñas 
apunta también un aspecto interesante que pierde la persona con 
la clonación: el derecho natural de todo individuo de nacer de mo-
do humano, esto es por generación sexual. Esta verdad también ha 
sido resaltada recientemente por la Iglesia: «Nadie puede reivindi-
car, antes de existir, un derecho subjetivo a iniciar la existencia; 
sin embargo, es legítimo sostener el derecho del niño a tener un 
origen plenamente humano a través de la concepción adecuada a 
la naturaleza personal del ser humano. La vida es un don que de-
be ser concedido de modo conforme a la dignidad tanto del sujeto 
que la recibe como de los sujetos que la transmiten» 9 7. 
Esta línea de investigación no sólo tiene interés científico si-
no que es la posibilidad de realización de extremas ideologías eugé-
nicas. De este modo se logra el deseo de algunas personas, influen-
ciadas por la mentalidad consumista, de poseer hijos como ellos. 
Es decir, que sean la continuación de la persona más conocida y 
probada, la más amada: uno mismo. Se salva así el afán de eterni-
zarse. 
«Los padres —dice Rothley— no se reconocen en la igualdad 
sino en la diferencia de sus hijos. La persona que se desarrolla tie-
ne el derecho elemental a no ser una copia de sus padres, sino a 
poseer una personalidad propia e irrepetible. Por ello el azar de 
las relaciones sexuales constituye tanto la dicha irreemplazable co-
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mo la carga inevitable de la vida humana. Su imprevisibilidad es 
preferible a cualquier ideal biológico humano. La evolución mues-
tra que la diversidad genética constituye la clave para la supervi-
vencia de toda especie. Desde el punto de vista biológico, no exis-
te ninguna especie ideal. Ideal es solamente la diversidad genética 
tanto del genotipo como del fenotipo» 9 8. 
Por consiguiente, ni desde el punto de vista biológico, ni 
desde el punto de vista ético, tiene sentido la producción de clones 
humanos, seres humanos genéticamente idénticos. Así es lógica la 
afirmación del Magisterio: «los intentos y las hipótesis de obtener 
un ser humano sin conexión alguna con la sexualidad mediante fi-
sión gemelar, clonación, partenogénesis, deben ser considerados 
contrarios a la moral en cuanto que están en contraste con la dig-
nidad tanto de la procreación humana como de la unión con-
yugal» " . 
La producción de híbridos y quimeras con gametos o em-
briones humanos son actos que se manifiestan en sí mismos con-
trarios al derecho de la persona a la dignidad y a la autodetermi-
nación, ya que menosprecian la identidad que corresponde al 
hombre en razón de su constitución biológica. En el fondo, es 
otro modo de instrumentalización y de desprecio a la vida huma-
na. Una aberración que merece ser sancionada por las leyes civiles, 
como ha afirmado el Parlamento Europeo en la resolución n. 42: 
«Pide que se prohiba mediante sanción: —la producción de em-
briones híbridos que contengan información hereditaria de distinto 
origen, cuando se utilice ADN humano para obtener un conjunto 
celular capaz de desarrollo;—la fecundación de un óvulo humano 
con semen procedente de animales o la fecundación de un óvulo 
animal con semen procedente de seres humanos, con el fin de ob-
tener un conjunto celular capaz de desarrollo; —la transferencia de 
los conjuntos celulares o embriones mencionados a una mujer; 
—todos los experimentos dirigidos a producir quimeras e híbridos 
a partir de material hereditario humano y animal» 1 0°. 
Recientemente la Iglesia ha salido al paso ante los errores de 
este tipo: «los intentos y proyectos de fecundación entre gametos 
humanos y animales y la gestación de embriones humanos en úte-
ro de animales; y el proyecto de construcción de úteros artificiales 
para el embrión humano. Estos procedimientos son contrarios a la 
dignidad de ser humano propia del embrión y, al mismo tiempo, 
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lesionan el derecho de la persona a ser concebida y a nacer en el 
matrimonio y del matrimonio» 1 0 1. 
4. Experimentación sobre fetos humanos 
Otro grave problema es el que tratamos ahora. Se sabe que 
la experimentación es esencial para el progreso de la ciencia. Tam-
bién se conoce la prohibición ética fundamental de experimentar 
sobre el hombre, a no ser que se cuiden los requisitos ya expresa-
dos. Pero en el caso de la ingeniería genética, parece que no po-
dría esperarse un gran desarrollo sin una adecuada experimentación 
en el hombre. Es lógico, entonces, todo el debate producido por 
la experimentación con fetos humanos 1 0 2 . 
R.G. Edwards, en 1984, después de haber emprendido el ca-
mino de la investigación en embriones humanos, afirmaba: «En al-
gunos laboratorios son recogidos oocitos pre-ovulatorios de muje-
res no estériles que consienten en ello. Estos oocitos son 
fecundados in vitro sin intención alguna de transferir esos embrio-
nes al útero; son usados exclusivamente con fines de investigación, 
para estudios de observación y experimentación. Estos no son em-
briones de reserva como los que se obtienen en las clínicas para 
el tratamiento de la infertilidad mediante la fecundación in vitro 
sino que son utilizados de una manera semejante a los embriones 
empleados para la investigación», y lo justificaba diciendo: «Yo 
pienso que la necesidad de conocer es superior al respeto que se 
debe a un embrión precoz» 1 0 3 . 
Este autor, un año más tarde, proponía iniciar las investi-
gaciones sobre embriones in vitro para perfeccionar las técnicas 
de ingeniería genética que permitieran la aplicación de un pro-
grama válido de eugenesia negativa: «A fin de que se pueda dis-
poner de más embriones para la selección, y esto hoy no parece 
ya un problema, se podrán introducir programas de examen para 
identificar los embriones heterocigóticos portadores de un determi-
nado gen, y estos no serían transferidos (...). El gen anormal sería 
de este modo eliminado de la historia de la familia» 1 0 4. También 
se tienen noticias de investigaciones citogenéticas sobre embriones 
muy precoces para descubrir las causas de su pérdida tan ele-
vada 1 0 5 . 
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El famoso informe Warnock 1 0 6 , a pesar de algunas contra-
dicciones en el texto, considera y acepta la posibilidad de experi-
mentación en embriones humanos, «a fin de tranquilizar la ansie-
dad pública», y propone que: «La investigación puede ser realizada 
con cualquier embrión procedente de la fecundación in vitro cual-
quiera que sea su origen, hasta el término del día 14° después de 
la fecundación»1 0 7. 
A la vez aparecen noticias, a veces no publicadas, sobre la 
realización de pruebas de experimentación con fetos humanos que, 
en un buen protocolo de investigación, sería obligado hacerlas en 
animales. Esto se ha debido a varias razones, de las que resaltamos 
dos principales: el primer motivo es de tipo socioeconómico. Se da 
el caso de que en los países donde más desarrolladas están las téc-
nicas genéticas poseen unas leyes permisivas del aborto a las que 
se acoge un numeroso sector de la población. De este modo se ob-
tienen cada año cientos de millares de embriones humanos. Resul-
ta evidente que el precio de este «material de investigación» es ba-
jísimo, lo que no ocurre con los fetos de chimpancés u otros 
primates. 
La segunda razón es de tipo científico. Como el tipo de cé-
lulas embrionales es humano, tiene un contenido genotípico ideal 
para la experimentación biológica. «La totalidad del feto previable 
—afirma la Dra. López Moratalla— ofrece una importante oportu-
nidad, que no puede obtenerse de ninguna otra forma, para reali-
zar estudios de gran valor acerca de la transferencia de sustancias 
a través de la placenta humana, la reacción del feto inmaduro a 
las drogas y sobre el desarrollo endocrinológico del feto y de la 
placenta» 1 0 8. 
La investigación realizada en embriones promete el progreso 
de los conocimientos en el ámbito de la embriología, de la inmu-
nología y de la medicina con respecto a las enfermedades heredita-
rias. Generalmente estos embriones son producidos en la FIVET; 
se preparan para la investigación y, en principio, ninguno de ellos 
será transferido in útero. Aunque los embriones sean engendrados 
para la investigación, este hecho no deja de provocar interrogantes 
éticos. 
Antes del desarrollo moral habría que distinguir los tipos de 
embriones humanos que se utilizan para la investigación, según su 
origen: los procedentes de aborto, procurado o natural; y los de 
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la FIVET, realizada directamente para obtener embriones o los so-
brantes de una implantación uterina. Dentro de estos últimos esta-
rían los procedentes de bancos de embriones congelados 1 0 9. 
El aspecto social de estos estudios tiene relevancia ética. Hay 
que tener en cuenta, como hace Rothley, que la utilización de em-
briones humanos para la investigación no puede ser un asunto priva-
do de los investigadores. Estos tienen que justificar sus actividades 
ante la comunidad humana, al menos en el sentido jurídico. Cuan-
do estas intervenciones llevan consigo riesgo para el bienestar o 
muerte del embrión al final de la experimentación, no se puede dejar 
al criterio del investigador si se deben aceptar estas consecuencias. 
Es lógico que la comunidad elabore un marco jurídico donde se 
pueda realizar esta investigación con embriones humanos 1 1 0 . 
En 1975, se publicó el llamado «Código de Etica para el uso 
de fetos y material fetal en la investigación», que elaboraron los 
investigadores del Task Forcé on Pediatric Research, de los Estados 
Unidos. Aquí se le da especial importancia a la investigación feto-
lógica, tanto que justifica la utilización de embriones humanos di-
ciendo que sin ese motivo científico nunca se habrían formado. Es 
el modo que encuentran para resolver la necesidad de algunos 
científicos: «La investigación sobre fetos y recién nacidos es de la 
mayor importancia en la contribución a la salud y bienestar de to-
da la población. Tal investigación, motivada por el interés huma-
no, debería continuarse y alentarse, supeditada a unas salvaguardias 
adecuadas y claramente definidas»1 1 1. 
El segundo punto de la introducción al Código dice así: «Las 
investigaciones que afecten al feto en el útero o a la mujer emba-
razada pueden emprenderse con el propósito de beneficiar a un fe-
to concreto o para atender a la salud de la madre, como parte de 
un procedimiento para poner fin al embarazo y para evaluar o 
mejorar los métodos de diagnóstico prenatal, métodos para preve-
nir un nacimiento prematuro, o los métodos de intervención para 
contrarrestar los efectos de una anormalidad genética, una lesión 
congénita, o para cerciorarse de la seguridad y eficiencia de los fár-
macos que podría necesitar la mujer embarazada». Como puede 
observarse, la aplicación del utilitarismo técnico a la ética lleva a 
negar la propia ética, aunque se siga usando este término. Lo ético 
o moral se vacía de contenido o al menos pasa a ser un concepto 
distinto del tradicional 1 1 2. 
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En la redacción del Código hay contrariedades que llaman la 
atención. Durante varios apartados aparece una preocupación es-
crupulosa por distinguir entre el embrión viable o no viable, un 
gran interés por la utilización técnica y científica, y también por 
las cuestiones económicas y legales. Esto contrasta con la tónica 
permisiva de la introducción. Para verlo mejor, transcribimos los 
cuatro puntos de que consta este Código: 
«1) La investigación del feto en el útero. La investigación y 
las pruebas pueden llevarse a cabo con la intención de beneficiar 
a la madre, al hijo que espera o a los dos. Para otras investigacio-
nes y pruebas debe obtenerse el consentimiento explícito. 
2) Investigación del feto viable. Cuando el feto es viable, la obli-
gación ética es mantener su vida todo lo posible. No es ni ético ni 
legal realizar experimentos que sean incompatibles con el tratamiento 
necesario para prolongar la vida del feto. Se sabe que en muchos ca-
sos las técnicas usadas para ayudar a un feto en peligro pueden ser 
tan nuevas que, en algún grado, pueden considerarse experimentales. 
3) Investigación del feto previable en el útero, cuando se ha 
decidido el aborto o en abortus113. Esta investigación es permisible 
a condición de que: 
a) los estudios con animales, si están previstos, se hayan 
completado; 
b) la madre y el padre tengan capacidad legal y hayan dado 
su consentimiento, excepto en el caso de que el consentimiento 
del padre no sea necesario porque su identidad o localización no 
pueden averiguarse prudentemente; 
c) las personas relacionadas en la investigación no tengan 
parte en: cualquier decisión en el cronometraje, método o procedi-
mientos utilizados para interrumpir el embarazo, y la evaluación 
de la viabilidad del feto al término del parto; 
d) tal investigación será realizada solamente en departamen-
tos directamente dependientes de una institución médica y con la 
autorización expresa del comité para experimentos humanos; 
e) antes de permitir dicha investigación el comité para expe-
rimentos humanos se asegurará de: 1.- la validez de la investiga-
ción; 2.- que la información requerida no puede ser obtenida de 
ninguna otra manera y 3.- que los investigadores poseen la capaci-
dad, experiencia e integridad necesarias; 
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f) que la disección del feto muerto o los experimentos con 
el feto o con el material fetal no se realicen en la sala de operacio-
nes o lugar del parto; 
g) que no tiene lugar ninguna oferta de dinero por los fetos 
o material fetal; 
h) que la institución pertinente conserve un acta o memoria 
completa. 
4) Investigación de fetos muertos o con abortus. Esta investiga-
ción es permisible siempre que se respeten las condiciones del pá-
rrafo 3 (b ó h) y la investigación sea llevada a cabo de acuerdo 
con la ley local o estatal de regulación de las autopsias, que sea 
aplicable». Con estos planteamientos, resulta evidente la afirmación 
de Serra: «el embrión humano se ha convertido hoy en un objeto 
sobre el cual la experimentación se lleva a cabo del mismo modo 
como se realizaba hasta ahora en embriones y fetos de animales 
de laboratorio» 1 1 4. 
A nuestro juicio el problema fundamental sobre la experi-
mentación con embriones humanos es un problema antropológico: 
se reconoce que hay vida humana, pero esa vida es de un sujeto 
en potencia de ser hombre. Como no es hombre no es persona, 
no tiene esos derechos legales ni éticos en la investigación. «Los 
ordenamientos legales nacionales de los Estados miembros de la 
Comunidad Europea se han visto incapaces hasta ahora de deter-
minar si el embrión antes de la nidación es un sujeto de derecho 
y goza por lo tanto de protección legal. Aunque, desde el punto 
de vista científico, es indiscutible que el cigoto ya es vida humana, 
éste se encuentra indefenso desde el punto de vista jurídico» 1 1 5 . 
Caen en contradicciones los documentos y los autores de 
Etica médica que afirman la vida humana desde la fecundación y 
luego autorizan el aborto, en casos graves y proporcionados. En 
el fondo esto sucede por que no se funda el respeto al embrión 
en la dignidad de la vida humana, o ésta se considera no como 
algo de Dios sino solamente un hecho natural más que puede ser 
utilizado. La contradicción se realiza con la propia realidad que a 
duras penas se adapta a los sofismas humanos 1 1 6 . 
Contrasta enormemente la antropología cristiana con la utili-
tarista. Por ello, no debe asombrar que la Iglesia recientemente ha-
ya hecho sentir su voz en defensa de la vida naciente: «El fruto 
de la generación humana desde el primer momento de su existen-
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cia, es decir, desde la constitución del cigoto, exige el respeto in-
condicionado que es moralmente debido al ser humano en su tota-
lidad corporal y espiritual. El ser humano debe ser respetado y 
tratado como persona desde el instante de su concepción y, por 
eso, a partir de ese mismo momento se le deben reconocer los de-
rechos de la persona, principalmente el derecho inviolable de todo 
ser humano inocente a la vida» 1 1 7 . 
Esto quiere decir que todo lo dicho para la investigación en 
el hombre es válido para el embrión humano, con las debidas cau-
telas, porque aquí la vida humana está en peligro con mayor facili-
dad. «La investigación médica —dice la Donum vitae— debe renun-
ciar a intervenir sobre embriones vivos, a no ser que exista la 
certeza moral de que no se causará daño alguno a su vida y a su 
integridad ni a la de la madre, y sólo en el caso de que los padres 
hayan otorgado su consentimiento, libre e informado, a la inter-
vención sobre el embrión» 1 1 8 . 
También el embrión muerto que se encuentra en los prime-
ros estadios de su desarrollo conserva su carácter humano. El res-
peto a la dignidad que le es inherente prohibe tratar a estos em-
briones como simples objetos de investigación. La consideración de 
que el embrión muerto ha sido portador de vida humana es tam-
bién válida cuando se trata de condenar el comercio de fetos hu-
manos muertos con fines industriales. «Los cadáveres de embrio-
nes, o fetos humanos, voluntariamente abortados o no —se lee en 
el mismo documento— deben ser respetados como los restos mor-
tales de los demás seres humanos. En particular, no pueden ser 
objeto de mutilaciones o autopsia si no existe seguridad de su 
muerte y sin el consentimiento de los padres o de la madre. Se 
debe salvaguardar además la exigencia moral de que no haya habi-
do complicidad alguna con el aborto voluntario, y de evitar el pe-
ligro de escándalo. También en el caso de los fetos muertos, como 
cuando se trata de cadáveres de personas adultas, toda práctica co-
mercial es ilícita y debe ser prohibida» 1 1 9. 
Parece necesario analizar los fines básicos que puede perse-
guir la experimentación realizada mediante embriones humanos. La 
misma instrucción distingue entre la experimentación no directa-
mente terapéutica y la que mira a la curación del embrión mismo, 
así como entre experimentación con embriones vivos o muertos. 
Nosotros dividiremos la investigación en dos tipos: la que tiene fi-
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nes terapéuticos y la que tiene fines científicos, y dentro de estos 
apartados se analizará la problemática que se desprende de si los 
embriones están vivos o muertos. 
a) Experimentación con fines terapéuticos. 
En la actualidad, no son posibles todavía las intervenciones 
terapéuticas directas de la ingeniería genética que no conduzcan a 
la muerte del embrión o del feto. Si llega un momento en que es 
posible realizar estas operaciones con un nivel aceptable de éxito, 
entonces deberá regir como principio fundamental el respeto al ca-
rácter humano del embrión en el útero o in vitro. Las intervencio-
nes a que se someta el nuevo ser humano estarán orientadas al 
bienestar del mismo niño afectado, a favorecer su desarrollo y ten-
drán como meta su nacimiento. «Si se trata de embriones vivos, 
sean viables o no, deben ser respetados como todas las personas 
humanas; la experimentación no directamente terapéutica sobre 
embriones es il ícita» 1 2 0 
Por consiguiente, se ha de excluir, como algo ilícito, la ex-
tracción de tejidos u órganos procedentes de embriones humanos 
con el fin de llevar a cabo un tratamiento en otro embrión o per-
sona adulta. Es congruente si se considera que el embrión es un 
ser humano y no un objeto que pueda sacrificarse en interés de 
otro ser humano. 
La utilización con fines terapéuticos de embriones o fetos 
humanos muertos que provienen de abortos voluntarios es repro-
bable desde el punto de vista ético. De otro modo, «se favorecería 
una mentalidad que llevaría a cabo cada vez más abortos y que 
despertaría necesidades científicas o económicas. La interrupción 
del embarazo se convertiría en un método que se podría emplear 
según las circunstancias temporales o técnicas, ya que en la prácti-
ca sería muy difícil conseguir la independencia entre los médicos 
que llevan a cabo la interrupción del embarazo y los investigado-
res que requieren tejidos u órganos embrionarios o fetales» 1 2 1 
En estos dos casos, la extracción de órganos de embriones y la 
utilización de embriones muertos, no cabe el consentimiento de los 
padres, ni la analogía con la donación voluntaria de órganos destina-
dos a trasplantes en caso de muerte, porque no existe un consenti-
miento previo del propio donante, sino una sentencia de muerte. 
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Resultaría lícita la utilización de los fetos muertos para utili-
dad diagnostica-terapéutica, cuando hay algunas razones que lo jus-
tifiquen. Por ejemplo, se dan casos del análisis o autopsia de un 
embrión muerto tras un aborto espontáneo con vistas al asesora-
miento y tratamiento médico de un matrimonio sobre nuevos em-
barazos. Es obvio que resulta necesario el consentimiento informa-
do de los padres. 
A modo de conclusión se puede afirmar que, como «en cual-
quier acción médica sobre un paciente, son lícitas las intervencio-
nes sobre el embrión humano siempre que respeten la vida y la 
integridad del embrión, que no la expongan a riesgos despropor-
cionados, que tengan como fin su curación, la mejora de sus con-
diciones de salud o su supervivencia individual»; aunque, como el 
mismo documento dice: «es preciso el consentimiento libre e in-
formado de los padres, según las reglas deontológicas previstas pa-
ra los niños. La aplicación de este principio moral puede requerir 
delicadas y particulares cautelas cuando se trate de la vida de un 
embrión o de un feto» 1 2 2 
Además, «en el supuesto de que la experimentación sea clara-
mente terapéutica, cuando se trate de terapias experimentales utili-
zadas en beneficio del embrión como un intento extremo de salvar 
su vida, y a falta de otras terapias eficaces, puede ser lícito el re-
curso a fármacos o procedimientos todavía no enteramente se-
guros» 1 2 3 . 
b) Experimentación con fines científicos 
Después de haber leído las declaraciones de Edwards, cabe 
pensar que la técnica de la fecundación in vitro se lleva a cabo de 
forma dirigida para obtener embriones humanos. Embriones para 
la investigación que están destinados desde un principio a la des-
trucción 1 2 4 . 
Tras una cierta reflexión sobre este punto, no encontramos 
argumentos que puedan justificar éticamente estas actuaciones. 
Rothley apunta una interesante visión: «La vida humana no está 
concebida para ser solamente material que sirva a los fines de 
otras personas. Incluso la designación de los fines superiores de la 
investigación, sea cual sea el significado que se le dé, no justifica 
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en modo alguno la producción artificial de seres humanos destina-
dos a experimentos de tipo destructivo. Es inaceptable opinar que 
se puede crear vida humana en sus etapas tempranas con el fin de 
servir a otros en una especie de obligación social 1 2 5. La vida hu-
mana no es ningún objeto que se pueda tratar a voluntad. Esta 
forma de actuar se encuentra en contradicción con el respeto a la 
vida humana y con el derecho a la protección de la vida que que-
dan garantizados en todos nuestros ordenamientos jurídicos y polí-
ticos. Se debe dejar morir el exceso de embriones que se han obte-
nido hasta ahora en el marco de la fecundación in vitro, lo que 
sería, en cualquier caso, un mal menor en comparación con la idea 
que, se quiera o no, proporciona el primer argumento para la in-
vestigación con embriones» 1 2 6. 
Resulta natural que Juan Pablo II se haya manifestado contra 
esta experimentación tajantemente: «Yo condeno del modo más ex-
plícito y formal las manipulaciones experimentales del embrión 
humano, porque el ser humano, desde el momento de su concep-
ción hasta la muerte, no puede ser explotado por ninguna ra-
zón» 1 2 7 . Nuevamente la Iglesia lo ha vuelto a recordar con clari-
dad: «Es inmoral producir embriones humanos destinados a ser 
explotados como material biológico disponible. (...) Resulta obliga-
do denunciar la particular gravedad de la destrucción voluntaria de 
los embriones humanos obtenidos in vitro con el solo objeto de 
investigar, ya se obtengan mediante la fecundación artificial o me-
diante la fisión gemelar. Comportándose de tal modo, el investiga-
dor usurpa el lugar de Dios y, aunque no sea consciente de ello, 
se hace señor del destino ajeno, ya que determina arbitrariamente 
a quién permitirá vivir y a quién mandará a la muerte, eliminando 
seres humanos indefensos. (...) Todo ser humano ha de ser respeta-
do por sí mismo, y no puede quedar reducido a un puro y simple 
valor instrumental en beneficio de otros. Por ello no es conforme 
a la moral exponer deliberadamente a la muerte embriones huma-
nos obtenidos in vitro» m . 
Otra vez aparece la fecundación in vitro como origen de al-
go ilícito, y con unas consecuencias del mismo orden, como mani-
fiesta la conocida Instrucción: «La misma congelación de embrio-
nes, aunque se realice para mantener en vida al embrión, 
crioconservación, constituye una ofensa al respeto debido a los se-
res humanos, por cuanto les expone a graves riesgos de muerte o 
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de daño a la integridad física, les priva al menos temporalmente 
de la acogida y de la gestación materna y les pone en una situa-
ción susceptible de nuevas lesiones y manipulaciones» 1 2 9. 
La investigación realizada con embriones o con fetos muer-
tos puede afectar a la totalidad del embrión o solamente a sus teji-
dos. Estos pueden mantenerse vivos después de la muerte e incluso 
cuando se encuentran separados del embrión. A raíz de esta sepa-
ración, entre la muerte y la supervivencia de parte de su células, 
se ofrecen más posibilidades para realizar experimentos con fines 
científicos. Las mismas consideraciones sobre embriones vivos se 
pueden hacer en el caso de los muertos: no pueden considerarse 
simple material de investigación, porque fueron portadores de vida 
humana, y por consiguiente tienen una dignidad que lo impide. 
Esto es válido también para los órganos o células que se manten-
gan en vida después de la muerte del embrión. 
No obstante lo dicho hasta ahora, cabría preguntarse si sería posi-
ble realizar la experimentación con el consentimiento informado de 
los padres y la misma Congregación para Doctrina de la Fe respon-
de: «El consentimiento informado (...) no puede ser otorgado por los 
padres, ya que estos no pueden disponer de la integridad ni de la vida 
del ser que debe todavía nacer» 1 3 0 . El Magisterio manifiesta una 
gran importancia al nacimiento, no porque sea más humano el em-
brión, sino por que la Iglesia, que es «experta en humanidad», sabe que 
es distinto un hijo nacido que uno por nacer desde el punto de vis-
ta afectivo y psicológico, y que ante el Estado cobra unos dere-
chos que no pueden ser atropellados por unos padres inhumanos. 
Finalmente, la Donum vitae afirma: «Utilizar el embrión hu-
mano o el feto, como objeto o instrumento de experimentación, 
es un delito contra su dignidad de ser humano, que tiene derecho 
al mismo respeto debido al niño ya nacido y a toda persona hu-
mana. (...) La praxis de mantener en vida embriones humanos, in 
vivo o in vitro, para fines experimentales o comerciales, es com-
pletamente contraria a la dignidad humana» 1 3 1 . 
5. Experimentación con seres no humanos 
Si la intervención genética en el hombre plantea problemas 
morales, también lo hace la manipulación de otros seres creados, 
aunque en diferente escala. 
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Ciertamente el poder de dominio sobre lo creado es algo 
propio de la dignidad que Dios ha concedido al hombre y que se 
refleja en el «dominad la tierra» bíblico. Ahora, este dominio no 
es ilimitado sino que compromete al hombre a respetar la natura-
leza de lo creado. Cabe preguntarse, ¿la ingeniería genética cambia 
la naturaleza de los seres creados? Desde el punto de vista biológi-
co, puede hacerlo. 
Hoy tiene el hombre un poder sin precedentes para instru-
mentalizar la naturaleza inanimada: puede mejorar la calidad y 
cantidad de los productos con vistas a satisfacer las demandas ali-
mentarias, y puede provocar catástrofes ecológicas o sanitarias. 
Una bacteria es capaz de ser transformada y producir insulina, con 
la propiedad de no crear resistencias en los diabéticos, pero tam-
bién puede provocarse un proceso similar al SIDA. Por esta razón 
se propuso la moratoria de la Conferencia de Asilomar. Merece la 
pena conocer esta hermosa página de la historia reciente de la 
ciencia, que dice mucho de la responsabilidad de los hombres. 
a) La Conferencia de Asilomar 
La preocupación por las consecuencias de la ingeniería gené-
tica surgió a comienzos de los años setenta, cuando un número 
creciente de biólogos moleculares comenzó a estudiar la posibili-
dad de utilizar la bacteria E. coli, y los virus que la invadían, para 
trabajar con células y virus animales. Comenzó un interés mayor 
por los virus tumorales de animales como vectores para introducir 
el ADN recombinante en las células. Estos virus producen tumo-
res en las células que infectan naturalmente, pero en condiciones 
de laboratorio se podía conseguir que actuaran en otras especies. 
El incremento del número de laboratorios que comenzó a 
investigar con estos virus, produjo preocupación en el seno de la 
comunidad científica. Esta tensión creció más «en el verano de 
1971, cuando Janet Mertz, entonces joven colega de Paul Berg en 
la Universidad de Stanford, explicó en una reunión científica del 
Cold Spring Harbor Laboratory de Long Island un experimento 
en el que estaba intentando introducir el cromosoma de un virus 
tumoral llamado virus simio (SV 40) en una cepa de laboratorio 
de la bacteria intestinal humana E. coli. Berg pensó durante algún 
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tiempo utilizar el SV 40 como vehículo para introducir genes ex-
traños en células animales, pero la perspectiva de una bacteria —es-
pecialmente relacionada con aquella otra que parásita de modo sa-
profítico el intestino humano— manipulada para transportar al 
ADN de un virus capaz, en condiciones experimentales, de intro-
ducir tumores en roedores, alarmó a algunos biólogos moleculares. 
Robert Pollack, del Cold Spring Harbor Laboratory, telefoneó a 
Paul Berg para hablarle de esto, y los proyectados experimentos 
con el SV 40 se pospusieron» 1 3 2. 
Este clima llevó, en enero de 1973, a convocar en Asilomar 
(California), una conferencia para analizar el riesgo derivado de la 
utilización de virus animales, y en particular los tumorales. Las se-
siones de esta reunión fueron publicadas, y allí «se recoge la acti-
tud de espíritu que prevaleció en esta reunión que hoy se conoce 
como Asilomar (California), una conferencia para analizar el riesgo 
derivado de la utilización de virus animales, y en particular los tu-
morales. Las sesiones de esta reunión que hoy se conoce como 
Asimolar I. La palabra que mejor describe esa actitud es, «incerti-
dumbre». Robert Pollack llegó a decir: We're in a pre-Hiroshima 
situation. It would be a real disaster if one of the agents now being 
handled in research should be a real human cáncer agent»m. 
Continúa este conocido historiador de la Medicina: «en este 
clima intelectual se celebró, en junio de 1973, la Gordon Confe-
rence, una reunión privada de 130 biólogos moleculares en New 
Hampshire. Ante la posibilidad de crear nuevos tipos de plásmidos 
bacterianos resistentes a los antibióticos, los dos codirectores de la 
reunión, Maxine Singer (National Institutes of Health) y Dieter 
Solí (Yale) enviaron dos cartas: una al Presidente de la U.S. Natio-
nal Academy of Sciences, pidiéndole la creación de un Comité que 
evaluara los posibles riesgos de la técnica del ADN recombinante, 
y otra al semanario científico Science a fin de dar publicidad a la 
inquietud de algunos biólogos moleculares a propósito de la citada 
técnica. En respuesta a la primera de las cartas, la National Aca-
demy of Sciences creó el Comittee in Recombinant DNA Molecules, 
y nombró a Paul Berg su presidente» 1 3 4. 
En julio de 1974, P. Berg publicó en las revistas Science y 
Nature una carta, en la que pedía cuatro cosas: «La primera y más 
importante era que, en tanto el potencial riesgo de los experimen-
tos con ADN recombinante no fuera mejor evaluado, se aceptara 
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por parte de los científicos una moratoria voluntaria en dos tipos 
de ellos: la construcción de plásmidos bacterianos capaces de repli-
cación y resistentes a los antibióticos, y la introducción de trozos 
de ADN oncogénicos en microorganismos capaces de replicarlos. 
En el segundo punto, Berg pedía precaución en recombinar frag-
mentos de ADN animal con ADN de plásmidos bacterianos o 
ADN de bacteriófagos, ya que muchos tipos de ADN de células 
animales contienen secuencias comunes con el ARN de los virus 
tumorales. La tercera petición iba dirigida al director de los Natio-
nal Institutes of Health, a fin de que creara un comité consultivo 
encargado de vigilar los programas experimetales, desarrollar proce-
dimientos que minimizaran los riesgos y establecer normas de 
obligado cumplimiento para los investigadores que trabajen con 
moléculas de ADN recombinante potencialmente peligrosas. La 
cuarta y última petición era la convocatoria de una conferencia in-
ternacional para el año siguiente, a fin de estudiar los riesgos po-
tenciales de las moléculas de ADN recombinante» 1 3 5. 
La conferencia internacional se celebró en Asilomar, en fe-
brero de 1975, y también es conocida como Asilomar II. Allí se 
decidieron las condiciones de seguridad que necesitarían los labora-
torios que trabajaran con ADN recombinante. Se acordaron cuatro 
niveles, según la peligrosidad de los experimentos, y una serie de 
normas para su realización con la seguridad de no afectar al perso-
nal de laboratorio y evitar una posible propagación exterior de 
agentes patógenos 1 3 6. 
Después de esta magnífica lección de responsabilidad, «los go-
biernos comenzaron a interesarse por el tema y surgieron legisla-
ciones en Estados Unidos, Francia e Inglaterra. Legislaciones más 
o menos rígidas, derivadas fundamentalmente del primer código 
deontológico publicado en 1976 por el Instituto Nacional de Salud 
(NIH), y que se diferencian esencialmente por el distinto poder 
coactivo de la autoridad que las promulgó y que se hizo responsa-
ble del control de la aplicación de las leyes mismas» 1 3 7. Con el 
transcurso del tiempo se comprobaron que las medidas eran excesi-
vamente estrictas para el riesgo real que suponía la intervención 
génica con organismos. Por tanto se relajaron esos sistemas de se-
guridad. 
El interés que se ha dado a estas posibilidades técnicas y la 
profusión de líneas de investigación no ha disminuido el temor de 
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una posible catástrofe y de sus consecuencias. «En el hombre mis-
mo —afirma un moderno moralista— ha surgido un miedo nuevo, 
que es consecuencia directa del desarrollo técnico: la inseguridad 
ante las posibilidades de dominio y de invasión de los ámbitos 
más estrictamente personales puestos al alcance de casi cualquier 
poder fáctico. Las terribles posibilidades destructivas de armas nue-
vas que han cambiado radicalmente la idea de la guerra, la posibili-
dad de influencia en las personas mediante los conocimientos de 
los mecanismos psicológicos del hombre y de los medios de comu-
nicación, hacen que nunca como ahora el hombre haya sido sujeto 
potencial de un poder totalitario» 1 3 8. 
b) Valoración ética de la cuestión 
Ciertamente el hombre se plantea como dominar su propio 
poder de dominio. Solamente cabe la posibilidad de una racionali-
zación ética que se base en la dignidad de la persona, como un 
absoluto que interpela todo lo demás, y en la verdad de las cosas 
creadas que tienen su propio significado, con lo cual no necesitan 
de un significado humanizado técnico. 
La Creación ha sido hecha en un acto creativo de Dios que 
incluye al hombre. Este acto tiene un orden en sí: lo creado ha 
sido en función del ser humano. La misión del señorío del hom-
bre, en lugar de despótica, implica un desarrollo propio de lo crea-
do que, a su vez depende de la acción de la criatura humana. «Va-
lores como la vida —dice el mismo autor—, la belleza, etc., no 
deben ser desconsiderados en la actividad dominadora del hombre. 
Por más que esos valores no sean estrictamente expresables en tér-
minos científicos, no deben ser considerados vacíos o insignifican-
tes. La actitud atenta y contemplativa por parte de las personas 
que se dedican a la ciencia y de ese modo posibilitan y desarrollan 
la capacidad técnica de dominación hará que se evite que la domi-
nación no destruya los valores objetivos, sino que los respete y los 
desarrolle según su propio valor» 1 3 9 . 
En el mundo moderno resulta necesario recordar que el 
hombre es el único valor absoluto que ha sido querido por sí mis-
mo y por él mismo debe ser respetado. Pero también existen valo-
res reales, objetivos, aunque no absolutos que no pueden ser ins-
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trumentalizados sin riesgo de deshumanizar al propio hombre. 
Aquí interviene la actividad moral, pues es el hombre el que se 
degrada o se significa con esas acciones. Añade R. Retegui que: 
«Sólo cuando se pierde el sentido del valor objetivo pero relativo 
de los animales y del mundo se cae en los dos extremos: por una 
parte veneración crispada de la vida animal como si fuera un bien 
absoluto, y por otra parte, aprovechamiento de todo el material 
que ofrece el mundo, sin tener presente más valor que el que se 
propone el hombre» 1 4 0 . 
Con la genética moderna estas cuestiones han vuelto a resur-
gir; el hombre ve un campo de dominio absoluto en todo lo vivo, 
pues todo es transformable y todo puede adquirir una utilidad 
nueva o mayor. De hecho, «la ciencia moderna ha situado al hom-
bre en una perspectiva respecto al mundo desde la que, podríamos 
decir, lo mira desde fuera, como un todo» 1 4 1 . De algún modo ha-
ce sentir al ser humano como el responsable del bien universal, de 
ser el Creador. 
De nuevo aparece el problema del riesgo, que se hace mayor 
a medida que es mayor la posibilidad de actuar en los resortes de 
la naturaleza biológica y en la propia individualidad. Así son plau-
sibles los Códigos de deontología biológica que normatizan la in-
vestigación impidiendo un trato indigno de animales y los Comi-
tés éticos que tratan de evaluar u orientar los estudios para no 
correr unos riesgos desproporcionados1 4 2. 
No obstante el científico debe analizar su propia acción inves-
tigadora como algo propiamente humano, y por tanto moral. En es-
te análisis entran los elementos de todo acto moral: objeto, fin y 
circunstancias. Así, una investigación para la guerra biológica será por 
el objeto y el fin siempre inmoral, independientemente de las circuns-
tancias; y una transformación en el ganado para que produzca más 
carne, si se complementan los estudios para que no provoque mal al 
hombre ni degrade la naturaleza del animal, no tendrá ninguna obje-
ción moral. A su vez es distinto realizar un experimento en una 
bacteria o un cultivo de células que en un animal, por su diferente 
significado natural; y cambiar una característica fenotípica, por ejem-
plo color del pelo, que probar una futura toxina. 
Existe una gran diversidad de actuaciones en este campo que 
resultan difíciles de clasificar, por eso nos limitamos a dar unas 
pautas generales sobre la actuación moral. 
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En primer lugar, la experimentación genética en las diferen-
tes especies, excepto en el ser humano, deben siempre estar orde-
nadas al servicio del hombre 1 4 3 . El investigador no puede tener la 
intención de provocar un daño, pues cambiaría el objeto moral de 
la experimentación. Este es el caso de la producción de agentes pa-
tógenos para la guerra biológica. En este sentido se manifiesta el 
informe de un experto del Parlamento Europeo: «Con los méto-
dos de la ingeniería genética, el desarrollo y la producción de ar-
mas biológicas ha tomado un nuevo aspecto. Puesto que la inge-
niería genética permite combinar el material genético de dos 
especies que por naturaleza no podrían cruzarse, es posible reunir 
en un microorganismo características que no aparecen conjunta-
mente de forma natural. Con esta técnica, pueden modificarse por 
lo tanto más eficazmente, de forma adaptada a las necesidades mi-
litares, las posibles armas biológicas. Las posibilidades que ofrece 
la ingeniería genética permiten optimizar las armas biológicas en 
muchos aspectos: 
a) incremento de su carácter patógeno, 
b) modificación de su estructura antigénica para superar ba-
rreras inmunitarias, 
c) complicación del diagnóstico modificando los síntomas en 
los que se basa normalmente, 
d) desarrollo de una resistencia frente a los antibióticos uti-
lizados en general contra ellas, 
e) simplificación de su producción y almacenamiento» 1 4 4. 
Otro punto importante es que ha de buscarse que esbs expe-
rimentos tengan unos efectos buenos o indiferentes sobre los seres 
en que se actúa. Esto es una manifestación del respeto del hombre 
por lo creado expresión del dominio y su significado propio. Un 
modo de plasmarlo será la limitación de experimentos en animales 
cuando se puedan realizar de otro modo. A este respecto se mani-
fiesta el Santo Padre Juan Pablo II: «Es de destacar que las nuevas 
técnicas, como el cultivo de las células y de los tejidos, han tenido 
un notable desarrollo que supone un progreso bastante importante 
de las ciencias biológicas y son además complementarias de las ex-
perimentaciones sobre animales. Es cierto que el animal está al ser-
vicio del hombre y más cuando es objeto de experimentación, pe-
ro también debe ser tratado como criatura de Dios, destinado a 
cooperar al bien del hombre y no a sus abusos. Por tanto, la dis-
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minución de experimentos sobre animales, progresivamente supri-
midos siempre que no sean necesarios, corresponde al plan y al 
bien de toda la creación» 1 4 5. Aquí interviene toda la responsabili-
dad ecológica o de respeto al medio ambiente. 
También es de tener en cuenta, de cara a la licitud de la ex-
perimentación, los efectos o las consecuencias secundarias y acci-
dentales. De hecho, «si hay efectos accidentales malos, debe existir 
una causa grave para realizar tales experimentos que puedan justifi-
car los efectos accidentales no deseados y que, al mismo tiempo, 
sea proporcionada a la gravedad de los mismos. La ignorancia de 
los posibles efectos secundarios malos puede ser voluntaria y, por 
tanto, culpable, por la falta de diligencia en la preparación del 
plan experimental de trabajo. Ello exige un previo conocimiento 
bibliográfico de los antecedentes del experimento y de los proble-
mas que plantea. La seriedad del trabajo científico exige, en efecto, 
la exacta y previa documentación inicial e inmediata, y, en rela-
ción con el plan a desarrollar, una valoración de los medios técni-
cos de que se dispone para efectuar la experimentación, sin lesio-
nar las normas de la ética natural relativas al derecho a la 
integridad física, psíquica y moral del investigador, de su equipo 
de trabajo y de los demás» 1 4 6 . 
Con respecto a la seguridad humana del laboratorio sería ne-
cesario añadir que «depende también del grado de formación de 
los trabajadores que manipulan estos organismos. El desconoci-
miento de los posibles peligros por parte de este círculo de perso-
nas originaria unos riesgos potenciales considerables. Por ello, una 
forma de prevenir los peligros que pueden derivarse de la manipu-
lación de microorganismos patógenos es también que tanto el per-
sonal especializado como el no especializado disponga de una for-
mación cualificada y de una experiencia suficiente. Por ello, todos 
los empleados deben conocer las directivas de seguridad exigi-
das» 1 4 7 . La prevención de riesgos humanos es necesaria como con-
secuencia de la estupenda dignidad ontológica del hombre, que 
siempre tiene que ser protegida. 
CONCLUSIONES 
Si todo poder nuevo adquirido por el hombre es a la vez un 
poder sobre el hombre, ciertamente, la posibilidad de penetrar en 
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el núcleo de la célula viva, de reordenar y trasplantar las molécu-
las de ADN, que constituyen el material genético de todas las for-
mas de vida, ha creado no sólo unos beneficios potenciales, sino 
también unos riesgos inmensos para las generaciones presentes y 
futuras. Hoy es ya evidente que la capacidad tecnológica ha altera-
do la naturaleza de la actividad humana. 
La Iglesia propone una antropología que ayuda a dilucidar 
las cuestiones éticas que atañen a la persona humana en su corpo-
ralidad. Esto puede ser sintetizado en algunos puntos: 
1.- La «totalidad unificada» que es el hombre, cuerpo y espí-
ritu, es una realidad personal, plena de sentido, y a la vez es un 
don de Dios que pertenece radicalmente al Creador. Por esto, la 
relación de la persona consigo misma, no se configura en términos 
de autoposesión o de autodominio ilimitado, sino en términos de 
responsabilidad ante el designio divino. 
2.- El cuerpo del hombre es parte constitutiva de la persona 
humana, en la que se manifiesta su realidad de «imagen» y por la 
cual se expresa como apertura a los demás. La dignidad absoluta 
de la persona comprende también al cuerpo humano. Además, to-
da intervención en la esfera biológica del hombre alcanza a la tota-
lidad de la persona. Por eso, no se puede considerar el cuerpo co-
mo un objeto amoral, sin significación propia, al que se puede 
manipular arbitrariamente. 
3.- El respeto a la dignidad del hombre y los límites impues-
tos para disponer del propio cuerpo, o el de otros, pueden permi-
tir la utilización de la ingeniería genética como técnica terapéutica. 
Pero es necesario cuidar las reglas prudenciales para evitar riesgos 
a los enfermos que, en algunos casos, no sólo afectarían a ellos si-
no también a sus descendientes. El fin terapéutico no justifica cual-
quier tipo de actuación, aunque en algunas situaciones extremas, 
donde no existe tratamiento alternativo y la enfermedad reduce 
notablemente la «calidad de vida», la ingeniería genética puede uti-
lizarse como cualquier técnica médica en experimentación, invo-
cando el principio de totalidad y el de doble efecto. Para ello de-
ben delimitarse los efectos secundarios y tener el «consentimiento 
informado» del enfermo. No seria lícito una intervención donde se 
ignoraran las posibles consecuencias en la persona o hubiera «sal-
tos al vacío». Así sería lícita la intervención terapéutica en la línea 
somática humana. 
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4.- Sin embargo, resulta ilícita la intervención terapéutica en 
la línea germinal, pues, en el momento actual, no aparece con cla-
ridad la bondad del objeto, fin y circunstancias del acto, y sí los 
peligros de atentar a la identidad del nuevo ser humano. 
5.- Las actuaciones médicas con objeto de facilitar el diagnós-
tico de una enfermedad no atentan contra la dignidad humana. Su 
finalidad es perfectamente lícita. Ahora el propósito de conocer, 
aunque sea para un fin bueno, no puede ignorar el método que 
se utiliza y especialmente si atenta contra la vida (objeto y cir-
cunstancias). Esto tiene gran importancia en la persona incipiente, 
en el embrión, donde los riesgos potenciales son mayores. Por eso, 
sólo se realizará cuando haya motivos razonables. 
6.- Nunca el fin del diagnóstico puede ser eugénico; es decir, 
que se pretenda permitir la vida sólo a algunos que reúnen las 
condiciones requeridas por otros. La vida en sí mismo es un don 
de Dios y tiene valor absoluto dentro del plan divino. La vida físi-
ca está estrechamente ligada a la vida humana y ningún individuo 
o sociedad tiene derecho a quitarla a un ser inocente. No cabe la 
posibilidad alternativa del aborto: nadie, ni médicos ni familiares, 
puede prestarse a colaborar en ese crimen horrendo. Sólo cabe, an-
te un niño enfermo, aceptarlo cristianamente, uniéndose a la Vo-
luntad de Dios —el sentido de la Cruz—, y prestarle los cuidados 
necesarios. 
7.- Es necesario distinguir el fin terapéutico del experimental. 
Aunque éste tenga un fin último terapéutico, se imponen unas 
cautelas y una orientación en la propia investigación para que sea 
éticamente correcta: la ciencia no está al margen de la ética. Esto 
tiene una especial importancia cuando se interviene sobre seres hu-
manos, a los que no se puede convertir en «objeto» o en «material 
de investigación», ya que atentaría gravemente contra su dignidad. 
8.- El respeto a la identidad biológica de las personas es ne-
cesario, por ser cada individuo «único e irrepetible», querido por 
Dios desde la eternidad. Resultan como gravemente ilícitos los ac-
tos que lleven a la sustitución de una parte del ADN con fines 
eugenésicos o con otros intereses humanos. Es especialmente indig-
na la clonación humana, donde al hombre, de modo patente, se 
le reduce a un objeto y se viola su singularidad. 
9.- Desde la fecundación se encuentra ya la vida humana, un 
nuevo ser que lógicamente es humano. Será un atentado contra la 
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dignidad absoluta del hombre cualquier manipulación en el embrión 
con fines experimentales, aunque éste sea concebido con ese pro-
pósito. Sí resultaría lícita una técnica, no existente en la actualidad, 
que tuviera fines terapéuticos con una cierta garantía de eficacia. 
10.- No es lícita la existencia de bancos de embriones humanos 
—crioconservación—, ni aunque se le añada la importancia de su 
utilidad para la investigación, ya que ésta se habría vuelto inmoral. 
11.- Repugna a la conciencia moral la utilización de gametos 
humanos para las fertilizaciones mixtas, la creación de híbridos y 
de quimeras. Tampoco sería lícita la manipulación de los gametos 
por motivos de investigación científica o razones eugenésicas, aun-
que no haya un nuevo ser humano, porque se cosifica a la vida 
humana y al propio hombre en una manifestación de la persona 
con tanto significado como es su donación en la sexualidad y su 
posibilidad reproductora. 
12.- La investigación con seres no humanos es lícita, dentro 
de los órdenes que marca la deontología profesional. Procurando 
delimitar los riesgos para el hombre, tanto del personal de labora-
torio como de la comunidad humana, y el medio ambiente, que 
acarrearía una experimentación donde no se preveen las consecuen-
cias. A la vez, no se puede olvidar el propio significado que po-
seen los animales y plantas dentro del plan de la Creación, pues 
el dominio del hombre no puede ser despótico sobre los otros se-
res creados. 
* * * 
Una dificultad que nos hemos encontrado en la lectura de 
los llamados teólogos moralistas del dissenso o de la New Morality 
es que utilizan unos términos similares a los de la Teología moral 
clásica, pero con conceptos diferentes. Da la impresión de que, en 
el fondo, subyace un concepto parcial de hombre desde el momen-
to en que no parecen entender lo que significa la «totalidad unifi-
cada» y consideran a ésta, al hombre, como la psique. Por tanto, 
sitúan el cuerpo al margen del ser personal de la criatura humana. 
Así es fácil excluir o quitar valor a los procesos biológicos que 
atañen al hombre, ya que se consideran como objeto que puede 
utilizarse con dominio completo y donde sólo hay que medir las 
consecuencias. 
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A nuestro juicio, esto es consecuencia de la filosofía que uti-
liza el consecuencialismo. Así, el valor moral de la acción no se 
encuentra en la relación del objeto con sus principios, sino en la 
relación del acto con sus efectos. Entonces, la recta razón se con-
vierte en una razón proporcionada, utilitaria. La razón moral se 
entiende como algo que siente el deber de moralizar, de dar senti-
do a un mundo que es neutro, puesto siempre al servicio de sus 
proyectos. En esa construcción el hombre se niega a sí mismo, al 
considerar que nada en él es intrínsecamente valioso, que merezca 
ser respetado y no utilizado. En esta órbita entra la pérdida de la 
diferencia entre el logos ético y el técnico, con lo que se acaba va-
ciando de sentido propiamente humano a la Etica. 
En este trabajo hemos tratado de hacernos cargo de la invita-
ción de la Instrucción Donum vitae para explicar, desde la antro-
pología cristiana, ésta manifestación del «dominad la tierra» bíbli-
co, y por consiguiente con bondad propia, que es la ingeniería 
genética, y, a la vez, intentar dar un juicio correcto a los proble-
mas éticos que plantea. 
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